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   ﭼﻜﻴﺪه ﭘﮋوﻫﺶ
 ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ آزاد و دوﻟﺘﻲ ﻫﺎي داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ نﻣﻴﺰا ﺑﺮرﺳﻲ
ﺑﺎ وﺟﻮد ﭼﺎﻟﺶ ﻫﺎي ﻓﺮاوان و ﺟﺪي ﻣﻮﺟﻮد در ﺳﻄﺢ ﺟﻬﺎن، اﻗﺪام ﺑﻪ ﻛﻨﺘﺮل ﺑﺎروري ﺗﻮﺳﻂ اﻓﺮاد اﺣﺘﻤﺎﻻً ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻴﺶ از ﻫﺮ ﻣﻘﻮﻟﻪ  زﻣﻴﻨﻪ:
 ﺟﻮان ﻧﺴﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن. ﻗﺪاﻣﺎت در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻫﻴﭽﮕﺎه ﭘﺎﻳﺎن ﻧﻤﻲ ﻳﺎﺑﺪﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ا و ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ دﻳﮕﺮي، زﻧﺪﮔﻲ اﻓﺮاد را ﻧﺠﺎت دﻫﺪ
 و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻴﺰان از آﮔﺎﻫﻲ و ﻣﻴﺸﻮد ﻣﻨﻌﻜﺲ ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﺎً ﺟﺎﻣﻌﻪ در آﻧﻬﺎ ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲﻛﻪ  ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﺸﻮر ﺳﺎزان آﻳﻨﺪه و ﺟﺎﻣﻌﻪ
 در و ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ آﻣﻮزﺷﻲ ﻛﻼن ﻫﺎي ﮔﻴﺮي ﻫﺪف و ﻫﺎ رﻳﺰي ﻧﺎﻣﻪﺑﺮ ﺟﻬﺖ ﻣﺴﺌﻮﻻن ﺑﺮاي ﻣﻴﺘﻮاﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ آﻧﻬﺎ ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻨﻨﺪه ﻛﻤﻚ ﺑﺴﻴﺎر ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺳﻄﺢ
  ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎنو  آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ  ﻫﺪف:
ﻠﻞ و ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮي در ﺣﺎل ﺗﺤﺼﻴﻞ در داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي آزاد، ﭘﻴﺎم ﻧﻮر، ﺑﻴﻦ اﻟﻤ 6161ﻣﻘﻄﻌﻲ، ﺗﻌﺪاد  در ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻫﺎ:روش
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻫﺮ داﻧﺸﮕﺎه و ﻧﺴﺒﺖ ﺗﻌﺪاد دﺧﺘﺮان و ﻗﺰوﻳﻦ در ﻣﻘﺎﻃﻊ و رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﭼﻨﺪﻣﺮﺣﻠﻪ اي 
ﺗﺨﺼﻴﺺ ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﻪ ﻫﺮ داﻧﺸﮕﺎه ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺗﻌﺪاد ﺟﻤﻌﻴﺖ  وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ.ﺑﻪ ﺻﻮرت در دﺳﺘﺮس اﻧﺘﺨﺎب و ﭘﺴﺮان در ﺣﺎل ﺗﺤﺼﻴﻞ 
اﻃﻼﻋﺎت ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﺤﻘﻖ ﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﺸﺘﻤﻞ  ﻳﺎن در ﺣﺎل ﺗﺤﺼﻴﻞ در داﻧﺸﮕﺎه و ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺟﻨﺴﻴﺖ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﻧﺠﺎم ﺷﺪ.داﻧﺸﺠﻮ
  ﺑﺮ ﺳﻪ ﺑﺨﺶ ﺳﻨﺠﺶ آﮔﺎﻫﻲ و ﻧﮕﺮش و وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ ﮔﺮدآوري ﺷﺪ.
 ﻮرد روش ﻫﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮﺧﻮردارﻧﺪ.داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن از آﮔﺎﻫﻲ ﺿﻌﻴﻒ و ﻧﮕﺮش ﻣﺘﻮﺳﻄﻲ در ﻣاﻛﺜﺮ ﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻧ ﻫﺎ:ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺑﺎ ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ، وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ، ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ، داﻧﺸﮕﺎه در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﮔﺎﻫﻲ و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺰان 
ﺎط ﻣﻌﻨﻲ دار وﺟﻮد ﺗﺮم ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ارﺗﺒ و ﺎﻫﻲآﮔﻣﻴﺰان  ﻴﻦ(. ﺑ50/0<pﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ و ﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده وﺟﻮد داﺷﺖ)
  ﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﻦ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﺗﺮم ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ. ﺗاﻣﺎ ار (100/0<p)داﺷﺖ
داﺷﺘﻦ داﻧﺶ ﻛﺎﻓﻲ در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده و ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري ﻣﺰاﻳﺎي ﻛﻮﺗﺎه ﻣﺪت و ﺑﻠﻨﺪ ﻣﺪت ﺑﺴﻴﺎري ﺑﺮاي  از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﮔﻴﺮي:ﻧﺘﻴﺠﻪ
از رواﺑﻂ ﺟﻨﺴﻲ ﭘﺮﺧﻄﺮ و ﻋﻮارﺿﻲ ﭼﻮن ﺣﺎﻣﻠﮕﻲ ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ، اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎرﻳﻬﺎي ﻣﻘﺎرﺑﺘﻲ،  ﺟﻮاﻧﺎنﻔﻆ ﺟﻮاﻧﺎن و ﺟﺎﻣﻌﻪ دارد ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮان ﺑﻪ ﺣ
ﺳﻘﻂ ﻏﻴﺮ اﻳﻤﻦ و ... و در دراز ﻣﺪت ﭘﺮورش ﻧﺴﻠﻲ ﺷﺎداب و ﺳﺎﻟﻢ ﺑﺎ رﺷﺪ ﻣﺘﻌﺎدل ﺟﻤﻌﻴﺖ و ﺣﺪاﻗﻞ ﻋﻮارض ﺑﺎروري و ﺟﻨﺴﻲ اﺷﺎره ﻛﺮد و 
   .ﻫﻤﭽﻨﺎن وﺟﻮد داردﻤﺮ و ﭘﺎﻳﺪار آﻣﻮزش ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﻴﺎز ﻣﺴﺘ ،ﺿﻌﻒ ﻣﻮﺟﻮد در آﮔﺎﻫﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ
 واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮادهﻧﮕﺮش، داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن،  ،آﮔﺎﻫﻲ ﻫﺎ:ﻛﻠﻴﺪواژه
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  32  ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺧﺎﻧﻮاده درﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻣﻴﺰان  -01ﺟﺪول 
  42  داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده درﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ  ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻣﻴﺰان  -11ﺟﺪول 
  42  ﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده درﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻣﻴﺰان  -21ﺟﺪول 
  52  ﺟﻨﺲ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده درﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ ﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -31ﺟﺪول 
  52  وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده درﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ ﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -41 ﺟﺪول
  62  ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده درﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ ﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -51ﺟﺪول 
  62  ﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞداﻧ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده درﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ  ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ ﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -61ﺟﺪول 
  72  ﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده درﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ ﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -71ﺟﺪول 
  22  داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲﻧﻤﻮدار ﭘﺮاﻛﻨﺶ و ﺧﻂ رﮔﺮﺳﻴﻮن ﺑﻴﻦ ﺳﻦ و ﻣﻴﺰان  -1ﻧﻤﻮدار 
  42  نداﻧﺸﺠﻮﻳﺎ ﻧﻤﻮدار ﭘﺮاﻛﻨﺶ و ﺧﻂ رﮔﺮﺳﻴﻮن ﺑﻴﻦ ﺳﻦ و ﻧﮕﺮش -2ﻧﻤﻮدار 
 ۶
 
 اول ﻓﺼﻞ
  ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﺘﻮن ﺗﺪوﻳﻦ ﺷﺪه اﺳﺖ. و ﻓﺼﻞ اول اﻳﻦ ﮔﺰارش ﻣﺸﺘﻤﻞ ﺑﺮ ﺳﻪ ﻗﺴﻤﺖ ﺑﻴﺎن ﻣﺴﺌﻠﻪ و اﻫﻤﻴﺖ ﭘﮋوﻫﺶ
 :ﭘﮋوهﺶ اﳘﻴﺖ و ﻣﺴﺌﻠﻪ ﺑﻴﺎن
ﻳﻜﻲ از اﺟﺰاي ﻛﻠﻴﺪي در ﺣﻘﻮق ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري و ﺟﻨﺴﻲ اﻓﺮاد، دﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺷﺎﻣﻞ آﻣﻮزش، ﻣﺸﺎورره و دﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ 
ﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﻌﺮﻳﻒ ﺳﺎزﻣﺎن . (1)ﻣﻮرد ﺗﺎﻛﻴﺪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ 4991ﻢ ﺧﺎﻧﻮاده اﺳﺖ ﻛﻪ در ﺑﻴﺎﻧﻴﻪ ﻛﻨﻔﺮاﻧﺲ ﺟﻤﻌﻴﺖ و ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻗﺎﻫﺮه وﺳﺎﻳﻞ ﺗﻨﻈﻴ
ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻴﻦ ﺑﺎرداري ﻫﺎ ﻛﻤﻚ  ﺗﻌﻴﻴﻦﺑﻪ اﻓﺮاد در رﺳﻴﺪن ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد ﻣﻄﻠﻮب ﻓﺮزﻧﺪان ﺑﺎ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺷﺎﻣﻞ اﻗﺪاﻣﺎﺗﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ  ،ﺟﻬﺎﻧﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺖ
و ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻛﻨﻨﺪ و ﻓﻘﻂ زﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﻣﻲ ﺧﻮاﻫﻨﺪ ﺑﭽﻪ دار ﺷﻮﻧﺪ، ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻴﻦ ﻓﺮزﻧﺪان ﺧﻮد را  از داﺷﺘﻦ ﻓﺮزﻧﺪ ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻛﻨﻨﺪ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ ﺗﺎ
  . (2)آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ درﺑﺎره ﺗﻌﺪاد ﻓﺮزﻧﺪان ﺧﻮد ﺗﺼﻤﻴﻢ ﺑﮕﻴﺮﻧﺪ
. ﻧﻜﺘﻪ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ اﻓﺮاد ﺣﻖ دارﻧﺪ ﺑﻌﺪ ﺧﺎﻧﻮار و زﻣﺎن ﻓﺮزﻧﺪ آوري ﺧﻮد را ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪ، 4991ﺑﺮاﺳﺎس ﺑﻴﺎﻧﻴﻪ ﻛﻨﻔﺮاﻧﺲ ﺟﻤﻌﻴﺖ و ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻗﺎﻫﺮه 
ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺳﻼﻣﺖ، آﻣﻮزش و داﺷﺘﻦ زﻧﺪﮔﻲ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﺎ  ﺑﺸﺮيﺣﻘﻮق ﺳﺎﻳﺮ دﺳﺘﻴﺎﺑﻲ ﺑﻪ ﺣﻖ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده، راﻫﻲ ﺑﺮاي رﺳﻴﺪن ﺑﻪ اﻳﻦ اﺳﺖ ﻛﻪ 
ﺴﺎﻧﻲ اﺳﺖ. داﺷﺘﻦ روﻳﻜﺮدي آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ و ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ ﺣﻘﻮق اﻧﺴﺎﻧﻲ در ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده، ﻣﻮﺛﺮﺗﺮﻳﻦ و ﻫﺰﻳﻨﻪ اﺛﺮﺑﺨﺶ ﺗﺮﻳﻦ ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺷﺎن و ﻣﺮاﺗﺐ اﻧ
% از ﻣﻮارد ﻣﺮگ و ﻣﻴﺮ ﻣﺎدران ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺑﺎرداري ﭘﺮﺧﻄﺮ را ﻛﺎﻫﺶ 52ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎﻳﻲ  و ﻣﻲ (3)ﺑﺮاي ﻫﺪف ﻗﺮار دادن ﻣﺮگ و ﻣﻴﺮ ﻣﺎدري اﺳﺖ
   .(4)دﻫﺪ
ﻣﻘﻮﻟﻪ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ  ﺑﺎ وﺟﻮد ﭼﺎﻟﺶ ﻫﺎي ﻓﺮاوان و ﺟﺪي ﻣﻮﺟﻮد در ﺳﻄﺢ ﺟﻬﺎن، اﻗﺪام ﺑﻪ ﻛﻨﺘﺮل ﺑﺎروري ﺗﻮﺳﻂ اﻓﺮاد اﺣﺘﻤﺎﻻً ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻴﺶ از ﻫﺮ
دﻳﮕﺮي، زﻧﺪﮔﻲ اﻓﺮاد را ﻧﺠﺎت دﻫﺪ. ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ اﻗﺪاﻣﺎت در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻫﻴﭽﮕﺎه ﭘﺎﻳﺎن ﻧﻤﻲ ﻳﺎﺑﺪ زﻳﺮا ﻛﻪ ﻃﺒﻖ آﻣﺎر ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬﺎﻧﻲ 
ﺪ و ﻣﻴﻠﻴﻮن دﺧﺘﺮ و ﭘﺴﺮ وﺟﻮد دارد ﻛﻪ ﺑﻪ ﺑﻠﻮغ ﺟﻨﺴﻲ ﻣﻲ رﺳﻨﺪ. ﻧﺴﻞ ﻫﺎ در ﭘﻲ ﻧﺴﻞ ﻫﺎ ﻣﻲ آﻳﻨ 06ﺳﺎل آﻳﻨﺪه در ﺟﻬﺎن  5ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺗﻨﻬﺎ در 
ﺗﻨﻈﻴﻢ اﻗﺪاﻣﺎﺗﻲ ﻛﻪ در راﺳﺘﺎي ﺳﻴﺎﺳﺖ ﻫﺎي  .(5)ﻫﻤﻴﺸﻪ اﻓﺮادي ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ درﻳﺎﻓﺖ ﺧﺪﻣﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده و ﺳﺎﻳﺮ ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ وﺟﻮد دارد
  .(6)اف ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻫﺰاره ﺗﺴﺮﻳﻊ ﻛﻨﺪي را ﺟﻬﺖ ﻛﺎﻫﺶ ﻓﻘﺮ و رﺳﻴﺪن ﺑﻪ اﻫﺪﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ در ﻧﻬﺎﻳﺖ ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﻫﺮ ﻛﺸﻮر ﺻﻮرت ﻣﻲ ﮔﻴﺮد، ﺧﺎﻧﻮاده
 ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺑﺎرداري در زﻧﺎن، ﻛﻤﻚ ﺑﻪ ﺧﻄﺮات ﻧﺎﺷﻲ از  ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از اﺳﺘﻔﺎده از ﺧﺪﻣﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﺰاﻳﺎي ﺑﺴﻴﺎري دارد ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮان 
، ﺗﻮاﻧﻤﻨﺪﺳﺎزي اﻓﺮاد در اﺗﺨﺎذ ﺗﺼﻤﻴﻤﺎت آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ در زﻣﻴﻨﻪ ﺳﻼﻣﺖ ﺟﻨﺴﻲ و ﺑﺎروري و ﺗﻘﻮﻳﺖ اﻣﻜﺎن ﺗﺤﺼﻴﻞ و اﺷﺘﻐﺎل ﺑﻪ وﻳﮋه SDIA/VIH
ﻞ ﺳﺮﻋﺖ رﺷﺪ ﺟﻤﻌﻴﺖ را ﺑﺮاي زﻧﺎن، ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻴﺰان ﺑﺎرداري ﻧﻮﺟﻮاﻧﺎن، ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻴﺰان ﺳﻘﻂ ﻏﻴﺮ اﻳﻤﻦ ﺑﺎ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻴﺰان ﺑﺎرداري ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ و ﺗﻌﺪﻳ
  . (2)ﻧﺎم ﺑﺮد
 در ﺳﺮﻋﺖ ﺑﻪ VIH و ﺟﻨﺴﻲ راه از ﻣﻨﺘﻘﻠﻪ ﺑﻴﻤﺎرﻳﻬﺎي آن ﻳﺎﻓﺘﻪ و ﺑﻪ ﺗﺒﻊ اﻓﺰاﻳﺶ اي ﻛﻨﻨﺪه ﻧﮕﺮان ﻃﻮر ﺑﻪ دﻧﻴﺎ در ﭘﺮﺧﻄﺮ ﺟﻨﺴﻲ رﻓﺘﺎرﻫﺎي
 روﺷﻬﺎي و ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺖ داﻧﺶ ﻛﻤﺒﻮد از ﻧﺎﺷﻲ ﺑﻴﻤﺎري ﻫﺎي ﻣﻨﺘﻘﻠﻪ ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻴﻦ ﺟﻮاﻧﺎن اﻓﺰاﻳﺶ .(7)ﻫﺴﺘﻨﺪ اﻓﺰاﻳﺶ ﺣﺎل در ﺟﻮاﻧﺎن ﻣﻴﺎن
 ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺗﻐﻴﻴﺮاتﻧﺎﺷﻲ از  ﻓﻮري ازدواﺟﻬﺎي و ﻣﺘﻌﺪد ﺟﻨﺴﻲ ﺷﺮﻛﺎء داﺷﺘﻦ وﺟﻮد ﺑﺎ. ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﺳﺖدر آﻧﺎن  ﺑﺎرداري از ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي
 و اﻳﺪز ﺟﺪﻳﺪ ﻣﺒﺘﻼﻳﺎن از ﻧﻴﻤﻲ ﺳﺎﻟﻴﺎﻧﻪ ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬﺎﻧﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺖﻣﺎر آﻃﺒﻖ  .(8)ﻧﻴﺴﺖ ﻛﺎﻓﻲ ﺟﻬﺎن در ﻛﺎﻧﺪوم از اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻴﺰان اﻣﺎ ﺟﺎﻣﻌﻪ، در
 دﻧﻴﺎ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻧﻘﺎط در ﺟﻮاﻧﺎن از ﻧﻴﻤﻲ از ﺑﻴﺶ و دﻫﻨﺪ ﻣﻲ ﺗﺸﻜﻴﻞ ﺳﺎل 52 زﻳﺮ اﻓﺮاد را ﻣﻘﺎرﺑﺘﻲ ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎري ﺑﻪ ﺟﺪﻳﺪ ﻣﺒﺘﻼﻳﺎن ﺳﻮم ﻳﻚ
 ٧
 
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت  .(9)زﻧﻨﺪ ﻣﻲ دﺳﺖ اﻳﻤﻦ ﻏﻴﺮ ﺳﻘﻂ ﺑﻪ دﺧﺘﺮ ﻧﻮﺟﻮان 01 دﻗﻴﻘﻪ ﻫﺮ در و ﻛﻨﻨﺪ ﻣﻲ آﻏﺎز ﻧﻮﺟﻮاﻧﻲ زﻣﺎن از را ﺧﻮد ﺟﻨﺴﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ
 ﺳﻘﻂ و ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺣﺎﻣﻠﮕﻲ ﻣﻘﺎرﺑﺘﻲ، ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎري ﺑﺮوز ﺋﻢ، دا ﻋﻘﺪ از ﻗﺒﻞ ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﻧﻈﻴﺮ ﻫﺎﻳﻲ واﻗﻌﻴﺖﻣﻮﺟﻮد در ﻛﺸﻮر ﻣﺎ ﻫﻢ ﺣﻜﺎﻳﺖ از وﺟﻮد 
  ﻫﺸﺪاري ﻛﻪ ﺑﻪ ﻣﺨﺎﻃﺮه اﻓﺘﺎدن ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري و ﺟﻨﺴﻲ ﺟﻮاﻧﺎن ﻛﺸﻮر را ﮔﻮﺷﺰد ﻣﻲ ﻛﻨﺪ. (01)رددا داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﻴﺎن در اﻳﻤﻦ ﻏﻴﺮ
 ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻧﻬﺎﻳﺖ در و اﻧﮕﻴﺰه اﻳﺠﺎد و ﻧﮕﺮش ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻫﺪف ﺑﺎ اﻓﺮاد آﮔﺎﻫﻲ اﻓﺰاﻳﺶ ﺧﺎﻧﻮاده، ﺗﻨﻈﻴﻢ اﻫﺪاف زﻣﻴﻨﻪ در در ﻣﻬﻢ راﻫﻜﺎرﻫﺎي از ﻳﻜﻲ
 آﻣﺎر اﺳﺎس ﺑﺮ(. 9)اﺳﺖ دﺳﺘﻴﺎﺑﻲ ﻗﺎﺑﻞ ﺟﻮاﻧﺎن ﺑﺎﻻﺧﺺ اﻓﺮاد آﮔﺎﻫﻲ ﺳﻄﺢ ﺮدنﺑ ﺑﺎﻻ و ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ آﻣﻮزش ﺑﺎ ﻛﻪ اﺳﺖ ﻫﺎ ﺧﺎﻧﻮاده ﻋﻤﻠﻜﺮد
 % ﻛﻞ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺟﻬﺎن(71) دﻫﻨﺪ ﻣﻲ ﺗﺸﻜﻴﻞﺳﺎل  52ﺗﺎ  91ﺟﻮاﻧﺎن  را ﺟﻬﺎن ﺟﻤﻌﻴﺖ از ﻧﻔﺮ ﺑﻴﻠﻴﻮن 1 ﺑﺮ ﺑﺎﻟﻎ ﺟﻤﻌﻴﺘﻲ 2102 ﺳﺎل در ﻳﻮﻧﻴﺴﻒ
 ﺟﻤﻌﻴﺖ از% 02 ،0931 ﺳﺎل ﻣﺴﻜﻦ و ﻧﻔﻮس ﺷﻤﺎريﺳﺮ ﻧﺘﺎﻳﺞ اﺳﺎس ﺑﺮ(. 01)ﻛﻨﻨﺪ ﻣﻲ زﻧﺪﮔﻲ ﺗﻮﺳﻌﻪ درﺣﺎل ﻛﺸﻮرﻫﺎي در آﻧﻬﺎ% 58 ﻛﻪ
   (.11)دارﻧﺪ ﻗﺮار ﺳﺎل 51-42 ﺳﻨﻲ ﮔﺮوه در ﻣﺎ ﻛﺸﻮر
 ﺟﺎﻣﻌﻪ در آﻧﻬﺎ ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ و ﻨﺪﻫﺴﺘ ﻛﺸﻮر ﺳﺎزان آﻳﻨﺪه و ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻣﺮﺟﻊ ﮔﺮوﻫﻬﺎي از و ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺟﻮان ﻧﺴﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اي ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻫﺮ در
 از .(11)ﻛﻨﺪ اﻳﺠﺎد ﺟﺎﻣﻌﻪ در ﭼﺸﻤﮕﻴﺮي ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻴﺘﻮاﻧﺪ ﮔﺮوه اﻳﻦ روي اي ﻣﺸﺎوره و آﻣﻮزﺷﻲ ﺗﺒﻠﻴﻐﻲ، ﻛﺎر ﮔﻮﻧﻪ ﻫﺮ و ﻣﻴﺸﻮد ﻣﻨﻌﻜﺲ ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﺎً
 ﻣﺠﻤﻮﻋﻪ در«  ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ و ﺟﻤﻌﻴﺖ» ﺑﺎ ﻋﻨﻮان  واﺣﺪ دو ﺗﺎ ﻳﻚ ارزش ﺑﻪ درﺳﻲ آﻣﻮزش ﺷﺪه، ﺑﻴﻨﻲ ﭘﻴﺶ آﻣﻮزﺷﻲ ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺟﻤﻠﻪ
 ﻛﻪ اﺳﺖ آن آﻣﻮزش اﻳﻦ ﺑﺮﻗﺮاري ﻣﻨﻄﻖ .اﺳﺖ ﻛﺸﻮر يداﻧﺸﮕﺎﻫﻬﺎ در ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻫﺎي دوره و ﻫﺎ رﺷﺘﻪ ﻫﻤﻪ اﻟﺰاﻣﻲ و ﻋﻤﻮﻣﻲ دروس
 ﺟﺎﻣﻌﻪ اﻓﺮاد ﺑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اﺟﺮاي ﺿﺮورت از آﻧﺎن آﮔﺎﻫﻲ و ﺑﻮد ﺧﻮاﻫﻨﺪ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻣﺮﺑﻴﺎن ﻧﺤﻮي ﺑﻪ ﻋﺎﻟﻲ آﻣﻮزش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
 آﻣﻮزش ﺳﻄﻮح داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻮناﻛﻨ ﻫﻢ ﻛﻪ آن دﻳﮕﺮ. دارد ﻣﻬﻤﻲ ﺑﺴﻴﺎر ﻧﻘﺶ ﺟﺎﻣﻌﻪ آﮔﺎﻫﻲ اﻓﺰاﻳﺶ در ﺛﺎﻧﻮي آﻣﻮزش اﻳﻦ و ﻣﻴﺸﻮد ﻣﻨﺘﻘﻞ
 ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اﺟﺮاي ﺣﺴﻦ در ﻣﻬﻤﻲ ﻧﻘﺶ آﻧﻬﺎ آﮔﺎﻫﻲ ﻛﻪ ﻣﻴﺴﺎزﻧﺪ را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﺸﻜﻴﻞ آﺳﺘﺎﻧﻪ در ﺟﻤﻌﻴﺖ از ﺗﻮﺟﻬﻲ ﻗﺎﺑﻞ ﺑﺨﺶ ﻋﺎﻟﻲ،
  . (21)داﺷﺖ ﺧﻮاﻫﺪو ﺗﻌﺎﻟﻲ ﺳﻼﻣﺖ ﺑﺎروري و ﺟﻨﺴﻲ در ﺟﺎﻣﻌﻪ  ﺧﺎﻧﻮاده
 و ﻫﺎ رﻳﺰي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺟﻬﺖ ﻣﺴﺌﻮﻻنﺑﺮاي  ﻮاﻧﺪﻣﻴﺘ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ آﻧﻬﺎ ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﻃﻼﻋﺎت ﻣﻴﺰان از آﮔﺎﻫﻲاز آﻧﺠﺎ ﻛﻪ 
ﺟﻮاﻧﺎن را  داﻧﺶ و ﻧﮕﺮش ﺑﺘﻮاﻧﺪ ﻛﻪ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎﺗﻲ اﻧﺠﺎم ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ، ؛ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻨﻨﺪه ﻛﻤﻚ ﺑﺴﻴﺎر ﺟﺎﻣﻌﻪﻛﻼن در ﺳﻄﺢ  آﻣﻮزﺷﻲ ﻫﺎي ﮔﻴﺮي ﻫﺪف
ﺳﻲ آﮔﺎﻫﻲ و ﻧﮕﺮش ﺑﺮر زﻣﻴﻨﻪ در ﻳﺎﻓﺘﻪ اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻛﻪ ﻣﻴﺮﺳﺪ ﻧﻈﺮ ﺑﻪ .اﺳﺖ ﺿﺮورت ﻳﻚ ﻛﻨﺪ، روﺷﻦ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ
و ﻋﻠﻴﺮﻏﻢ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ وﺳﻴﻊ آﻣﻮزش  ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻣﺤﺪود داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده از ﻧﻈﺮ ﺗﻌﺪاد و ﺗﻨﻮع داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن از ﻧﻈﺮ رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ
 00005 ﺑﻴﺶ از ﺳﺎﻻﻧﻪﻗﺰوﻳﻦ  ﺷﻬﺮ در. درس ﺟﻤﻌﻴﺖ و ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺟﺪﻳﺪي در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ اﻧﺠﺎم ﻧﺸﺪه اﺳﺖ
ﻛﻪ ﺗﻌﺪاد زﻳﺎد داﻧﺸﺠﻮ و ﺗﻨﻮع رﺷﺘﻪ ﻫﺎ و ﻣﻘﺎﻃﻊ  ﺷﻮﻧﺪ ﻣﻲ ﺗﺮﺑﻴﺖ داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ ﻣﺨﺘﻠﻒ واﺣﺪﻫﺎي در ﻣﺨﺘﻠﻒ، ﻫﺎي رﺷﺘﻪ و ﺳﻄﻮح در داﻧﺸﺠﻮ
 ﻟﺬا. ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ آﻧﻬﺎ، ﺑﺴﺘﺮ ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ ﺑﺮاي داﺷﺘﻦ ﻳﻚ ارزﻳﺎﺑﻲ ﺟﺎﻣﻊ از آﮔﺎﻫﻲ و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﻓﺮاﻫﻢ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
 اﻟﻤﻠﻞ، ﺑﻴﻦ داﻧﺸﮕﺎه ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه) آزاد و دوﻟﺘﻲ ﻫﺎي داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺑﺮرﺳﻲ ﻫﺪف ﺑﺎ ﺣﺎﺿﺮ ﭘﮋوﻫﺶ
  .اﺳﺖ ﺷﺪه و اﺟﺮا ﻃﺮاﺣﻲ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ درﻣﻮرد ﻗﺰوﻳﻦ  ﺷﻬﺮ( اﺳﻼﻣﻲ آزاد داﻧﺸﮕﺎه ﻧﻮر، ﭘﻴﺎم داﻧﺸﮕﺎه
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  : ﻣﺘﻮن ﺑﺮرﺳﻲ
 و ﺗﺠﺰﻳﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﺑﻴﺎن ﻣﺴﺎﻟﻪ، ﻃﺮاﺣﻲ اﺑﺰار،  ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻫﺎي ﺑﺨﺶ در ﻛﻪ( ﺧﺎرﺟﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 2 و داﺧﻠﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 4) ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 6 ﺑﺨﺶ اﻳﻦ در
  . اﺳﺖ ﺷﺪه آورده ﺑﻮدن، ﺧﺎرﺟﻲ و داﺧﻠﻲ و زﻣﺎﻧﻲ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺑﻪ ﮔﺮﻓﺘﻪ اﻧﺪ ﻗﺮار اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻮرد ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻨﺪي ﺟﻤﻊ و اﻃﻼﻋﺎت ﺗﺤﻠﻴﻞ
 داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در آن ﺑﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﻋﻮاﻣﻞ و ﺑﺎروري اﺷﺖﺑﻬﺪ ﻣﻮرد در ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺎ را ﭘﮋوﻫﺸﻲ ،2831ﻫﻤﻜﺎران و ﺳﻴﻤﺒﺮ *
 ﺧﻤﻴﻨﻲ اﻣﺎم اﻟﻤﻠﻞ ﺑﻴﻦ و ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم ﻫﺎي داﻧﺸﮕﺎه ﭘﺴﺮ و دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮي 1111 روي ﺑﺮ ﻣﻘﻄﻌﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ. دادﻧﺪ اﻧﺠﺎم ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ
 ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺧﺼﻮص در ﺑﺴﺘﻪ ﺳﻮال 34 ﺣﺎوي اي ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ ﻫﺎ داده آوري ﺟﻤﻊ اﺑﺰار و اي ﺳﻬﻤﻴﻪ ﮔﻴﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ روش. ﺷﺪ اﻧﺠﺎم ﻗﺰوﻳﻦ
 ﮕﻲﺒﺴﺘﻫﻤ ﺿﺮﻳﺐ و واﻟﻴﺲ ﻛﺮوﺳﻜﺎل وﻳﺘﻨﻲ، ﻣﻦ آﻣﺎري ﻫﺎي آزﻣﻮن ﺑﺎ ﻫﺎ داده. ﺷﺪ ﻣﻲ ﺗﻜﻤﻴﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺧﻮد ﺗﻮﺳﻂ ﻛﻪ ﺑﻮد ﺑﺎروري
  .ﺷﺪﻧﺪ ﺗﺤﻠﻴﻞ و ﺗﺠﺰﻳﻪ اﺳﭙﻴﺮﻣﻦ
 داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن. ﺑﻮدﻧﺪ ﺳﺎل 22/7 ±3/5و  12/4± 2/4 ﺳﻨﻲ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ داراي ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺑﻪ و ﻣﺬﻛﺮ ﻧﻔﺮ 754 و ﻣﻮﻧﺚ ﻧﻔﺮ 456 ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻮرد ﻧﻤﻮﻧﻪ در
 ﺑﺎرداري از ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي روﺷﻬﺎي ﻣﻮرد در دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ. داﺷﺘﻨﺪ ﺑﺎروري ﺑﻬﺪاﺷﺖ آﻣﻮزش ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻣﺜﺒﺖ ﻧﮕﺮﺷﻲ و ﻣﺘﻮﺳﻂ اﻃﻼﻋﺎﺗﻲ
 داري ﻲﻣﻌﻨ ﻃﻮر ﺑﻪ ﭘﺴﺮان آﮔﺎﻫﻲ آن از ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي روﺷﻬﺎي و ﻣﻘﺎرﺑﺘﻲ ﺑﻴﻤﺎرﻳﻬﺎي درﺑﺎره ﺣﺎﻟﻴﻜﻪ در. ﺑﻮد ﭘﺴﺮان از ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﻌﻨﻲ دار ﻃﻮر ﺑﻪ
 و ﺗﺠﺮد ﺑﺎ آﻧﻬﺎ، ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از  ﻫﺎي روش و ﻣﻘﺎرﺑﺘﻲ ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎري ﺑﺎرداري، ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از  ﻫﺎي روش ﻣﻮرد در آﮔﺎﻫﻲ. <p(0/10 )ﺑﻮد ﺑﻴﺸﺘﺮ
 و آﮔﺎﻫﻲ ﺗﻔﺎوت. <p(0/10)ﻛﺮدﻧﺪ اﺧﺬ ﺑﺎروري ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﻮرد در را ﺑﻬﺘﺮي ﻧﮕﺮش رﺗﺒﻪ دﺧﺘﺮان ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﭘﺴﺮانو  ﻧﺪاﺷﺖ ارﺗﺒﺎط ﺗﺠﺮد ﻋﺪم
 رﺗﺒﻪ ﺑﺎ واﻟﺪﻳﻦ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﺳﻄﺢ و اﻗﺘﺼﺎدي وﺿﻌﻴﺖ ﺳﻦ، ﺑﻴﻦ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ و ﺑﻮد دار ﻣﻌﻨﻲ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻫﺎي رﺷﺘﻪ در ﻮﻳﺎنداﻧﺸﺠ ﻧﮕﺮش
 آزﻣﻮن. ﻧﺒﻮد دار ﻣﻌﻨﻲ ﺗﺄﻫﻞ وﺿﻌﻴﺖ ﺑﺎ ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ رﺗﺒﻪ ﺑﻴﻦ ارﺗﺒﺎط. داﺷﺖ وﺟﻮد داري ﻣﻌﻨﻲ ارﺗﺒﺎط داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ
 ﻋﻘﺪ از ﻗﺒﻞ ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﻧﻈﻴﺮ ﻫﺎﻳﻲ واﻗﻌﻴﺖ .(= r0/62  <p0/10)داد ﻧﺸﺎن داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ ﺑﻴﻦ داري ﻣﻌﻨﻲ ﻣﺜﺒﺖ ارﺗﺒﺎط اﺳﭙﻴﺮﻣﻦ
 از ﻧﺎﺷﻲ ﺧﻄﺮ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﻛﺜﺮ. داﺷﺖ وﺟﻮد آﻧﺎن ﻣﻴﺎن در ﻧﻴﺰ ﻏﻴﺮاﻳﻤﻦ ﺳﻘﻂ و ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺣﺎﻣﻠﮕﻲ ﻣﻘﺎرﺑﺘﻲ، ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎري ﺑﺮوز داﺋﻢ،
 ﻳﺎ ﻛﻢ ﺑﺎروري ﺑﻬﺪاﺷﺖ رﻋﺎﻳﺖ در را ﺟﻮاﻧﺎن ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ و ﺑﻮدﻧﺪ ﻗﺎﺋﻞ يﺑﺎرور ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺮاي زﻳﺎدي اﻫﻤﻴﺖ و ﻣﻌﺘﻘﺪ ﺧﻄﺮﻧﺎك ﺟﻨﺴﻲ رﻓﺘﺎرﻫﺎي
 ﻣﻲ ﺧﺪﻣﺎت اراﺋﻪ ﺑﺮاي ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺟﻮ ﻧﺒﻮدن را آن اﺻﻠﻲ ﻋﻠﺖ و ﺑﻮدﻧﺪ ﻣﻌﺘﻘﺪ ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﻛﻔﺎﻳﺖ ﻋﺪم ﺑﻪ آﻧﻬﺎ اﻛﺜﺮ. دﻳﺪﻧﺪ ﻣﻲ ﻣﺘﻮﺳﻂ
  .)01(داﻧﺴﺘﻨﺪ
دواﺗﻲ و ﺟﻌﻔﺮي ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﻈﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﺷﻬﺮ ﺗﻬﺮان ﺷﺎﻣﻞ داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﺗﻬﺮان،  7831در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﻣﻘﻄﻌﻲ در ﺳﺎل  *
ﻧﻔﺮ از داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن  0001ﺷﺎﻫﺪ، ﺷﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲ و آزاد اﺳﻼﻣﻲ ﺗﻬﺮان در ﻣﻮرد درس ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺳﻲ و ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﭘﺮداﺧﺘﻨﺪ. در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
 اﺑﺰارﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ و ﺗﻤﺎﻳﻞ ﺑﻪ ﺷﺮﻛﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ داﺷﺘﻨﺪ، ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺗﺤﻘﻴﻖ را ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻛﺮدﻧﺪ. داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﻣﺬﻛﻮر ﻛ
 ﻗﺮار ﺗﺄﻳﻴﺪ ﻣﻮرد ﺻﺎﺣﺒﻨﻈﺮ اﻓﺮاد ﻧﻈﺮ ﺑﺎ و ﻣﻘﺪﻣﺎﺗﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻳﻚ ﻃﻲ آن ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ و رواﻳﻲ ﻛﻪ ﺑﻮد ﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﺤﻘﻖ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﻃﻼﻋﺎت، ﮔﺮدآوري
 ﺗﺠﺰﻳﻪ ﻣﻮرد ﻣﺮﺗﺒﻂ ﻫﺎي آزﻣﻮن ﺳﺎﻳﺮ و وﻳﺘﻨﻲ ﻣﻦ دو، ﻛﺎيو آزﻣﻮن ﻫﺎي  SSPS ﻫﺎي آﻣﺎري آزﻣﻮن اﻓﺰار ﻧﺮم ﻛﻤﻚ ﺑﺎ ﻫﺎ داده. ﺑﻮد ﮔﺮﻓﺘﻪ
  ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮد. وﺗﺤﻠﻴﻞ
% ﻣﻮارد 07% آﻧﻬﺎ را دﺧﺘﺮان ﺗﺸﻜﻴﻞ ﻣﻲ دادﻧﺪ. ﻣﺒﺤﺚ درﺳﻲ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در 46/4ﺳﺎل ﺑﻮد و  32/23 ± 2/54 ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳﻨﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
% ﻣﻌﺘﻘﺪ ﺑﻪ ﺿﺮورت اراﺋﻪ ﭼﻨﻴﻦ واﺣﺪ 3.58ﻧﻬﺎ از ﺗﻌﺪاد واﺣﺪ درﺳﻲ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده راﺿﻲ ﺑﻮدﻧﺪ. آﻪ ﺷﺪه ﺑﻮد و ﻧﻴﻤﻲ از ﺑﺮاي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اراﺋ
 ٩
 
ﺑﻴﻦ ﺟﻨﺴﻴﺖ ﺑﺎ زﻣﺎن و ﻟﺰوم اراﺋﻪ . درﺳﻲ ﺑﺮاي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻮدﻧﺪ. از ﻧﻈﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻬﺘﺮﻳﻦ زﻣﺎن اراﺋﻪ اﻳﻦ درس در ﺗﺮم اﺧﺮ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺑﻮد
از ﻧﻈﺮ ﻛﺎرﺑﺮدي ﺑﻮدن ﻣﺤﺘﻮاي اراﺋﻪ ﺷﺪه در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده، ﺟﻤﻌﻴﺖ (.  <P0/50دار وﺟﻮد داﺷﺖ )  اﻳﻦ واﺣﺪ درﺳﻲ ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ
ﺷﻨﺎﺳﻲ، ﺗﻐﺬﻳﻪ ﺑﺎ ﺷﻴﺮ ﻣﺎدر، ﺑﻴﻤﺎري ﻫﺎي ﻣﻨﺘﻘﻠﻪ ﺟﻨﺴﻲ و ﻧﻈﺎم ﻋﺮﺿﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ، داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﻛﺎرﺑﺮدي ﺑﻮدن ﻣﺤﺘﻮاي 
  .داده ﺑﻮدﻧﺪ درس در زﻧﺪﮔﻲ ﻣﻌﻤﻮل را ﺑﻪ درس ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده
 358داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻞﻛ ﺑﻴﻦ از.  اﺳﺖ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﻪﻛ ﺑﻮدﻧﺪ ﻣﻌﺘﻘﺪ( ﻧﻔﺮ 225)  داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺜﺮﻛا ، درس اﻳﻦ ﺑﻪدر ﺧﺼﻮص ﺗﻌﺪاد واﺣﺪ اﺧﺘﺼﺎص ﻳﺎﻓﺘﻪ 
 ﺼﻮصﺧ در. دﻳﺪﻧﺪ ﻧﻤﻲ درس %(ﻟﺰوﻣﻲ ﺑﺮاي اراﺋﻪ آن8/9ﻧﻔﺮ ) 98 و ه ﺑﻮد ﻻزم آﻧﺎن ﺑﺮاي درﺳﻲ واﺣﺪ اﻳﻦ اراﺋﻪ ﻛﻪ ﺑﻮدﻧﺪ ﻣﻌﺘﻘﺪ%( 58/3) ﻧﻔﺮ
 ﻣﻬﻢ ﻫﺎ آن ﺑﺮاي درس اﻳﻦ اراﺋﻪ زﻣﺎن ﻪﻛ ﺴﺎﻧﻲﻛ ﺑﻴﻦ ازﻧﺸﺎن داد  ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻪﻛ ﮔﺮدﻳﺪ ﺳﺆال داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن از درﺳﻲ واﺣﺪ اﻳﻦ اراﺋﻪ زﻣﺎن ﺑﻬﺘﺮﻳﻦ
 از ﺷﺪه اﻋﻼم ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺧﺼﻮص در .اﺳﺖ درس اﻳﻦ اراﺋﻪ زﻣﺎن ﺑﻬﺘﺮﻳﻦ ﭼﻬﺎرم، ﺳﺎل اول ﺗﺮم ﻪﻛ ﺑﻮدﻧﺪ ﻣﻌﺘﻘﺪ(  ﻧﻔﺮ 542)  اﻓﺮاد ﺗﺮ ﺑﻴﺶ، ﺑﻮد
 اﻳﻦ ﻣﻮارد درﺻﺪ 43 در و ﺷﺪه اﻋﻼم ﻣﺸﺨﺼﻲ رﻓﺮاﻧﺲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻪ ﻣﻮارد درﺻﺪ 03 در ﻪﻛ ﮔﺮدﻳﺪ ﻣﺸﺨﺺ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻪ ﺎﺗﻴﺪاﺳ ﺳﻮي
. در ﺧﻴﺮ ﻳﺎ ﺷﺪه ﻣﻌﺮﻓﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮاي ﻣﻨﺒﻌﻲ آﻧﺎن ﺑﻪ ﻪﻛ ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ ﺧﺎﻃﺮ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن درﺻﺪ 63 ﻪﻛ ﺑﻮد ﺣﺎﻟﻲ در اﻳﻦ.  ﺑﻮد ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ ﺻﻮرت اﻣﺮ
 ﻣﻨﺪي ﻋﻼﻗﻪ ﺑﺮ ﻣﺘﻮﺳﻄﻲ ﻧﻘﺶ ﻣﺪرﺳﻴﻦ ﻣﻮارد درﺻﺪ 73/7داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﻛﻪ در  ﻣﻨﺪي ﻋﻼﻗﻪ ﺑﺮ ﺪرسﻣ ﺗﺪرﻳﺲ ﻧﺤﻮه ﻣﻮرد ﺗﺎﺛﻴﺮ
 .(31)اﻧﺪ داﺷﺘﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
 ﻣﻴﺎن از ﻣﻘﻄﻌﻲ، -ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ در. ﺷﺪ اﻧﺠﺎم آذر ﻓﺘﺤﻲ و ادﻳﺐ ﺟﻌﻔﺮي، ﺗﻮﺳﻂ ﺗﺒﺮﻳﺰ داﻧﺸﮕﺎه در 8831 ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن در اي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ *
 اﻧﺘﺨﺎب 6831 ﺳﺎل در اي ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭼﻨﺪ ﮔﻴﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ روش ﺑﻪ ﻧﻔﺮ 633 ﺗﺒﺮﻳﺰ، داﻧﺸﮕﺎه 48 و 3831 ورودي دﺧﺘﺮﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻛﻠﻴﻪ
 در ﻣﻬﻨﺪﺳﻲ -ﻓﻨﻲ و ﻛﺸﺎورزي ﭘﺎﻳﻪ، ﻋﻠﻮم اﻧﺴﺎﻧﻲ، ﻋﻠﻮم ﻳﻌﻨﻲ داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ ﻫﺎي رﺷﺘﻪ اﺻﻠﻲ ﮔﺮوه ﭼﻬﺎر ﻣﺠﻤﻮع از اﺑﺘﺪا ﻛﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺑﺪﻳﻦ .ﺷﺪﻧﺪ
 اﻳﻦ از رﺷﺘﻪ ﭼﻬﺎر اﻧﺴﺎﻧﻲ، ﻋﻠﻮم ﻫﺎي رﺷﺘﻪ ﺗﻌﺪد ﺑﻌﻠﺖ .ﺷﺪ اﻧﺘﺨﺎب( اي ﺧﻮﺷﻪ) ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﺻﻮرت ﺑﻪ رﺷﺘﻪ دوازده ، 48 و 3831 ورودي دو
 ﮔﺮوه در و رﺷﺘﻪ ﺳﻪ ﻛﺪام ﻫﺮ ﮔﺮوه دو اﻳﻦ از ﻛﺸﺎورزي، و ﻣﻬﻨﺪﺳﻲ -ﻓﻨﻲ ﻫﺎي رﺷﺘﻪ در دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮي ﺗﻌﺪاد ﺑﻮدن ﭘﺎﻳﻴﻦ دﻟﻴﻞ ﺑﻪ و ﮔﺮوه،
 ﺑﻪ ﻧﻤﻮﻧﻪ در دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮي ﻧﻔﺮ 48 ،(رﺷﺘﻪ 21)  اﻧﺘﺨﺎﺑﻲ ﻫﺎي رﺷﺘﻪ ورودي دو ﻫﺮ از ﺑﻌﺪي، ﻣﺮﺣﻠﻪ در. ﮔﺮدﻳﺪ اﻧﺘﺨﺎب رﺷﺘﻪ دو ﭘﺎﻳﻪ ﻋﻠﻮم
 دﻟﻴﻞ ﺑﻪ ، 58 ورودي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن .ﺑﻮدﻧﺪ ﻧﺪﻳﺪه آﻣﻮزش ﻧﻔﺮ 861 و دﻳﺪه آﻣﻮزش ﻧﻔﺮ 861 آﻣﺎري ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻛﻞ، در ﻛﻪ ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﻗﺮار ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﺻﻮرت
 ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ، ﻗﺮار 02±2 ﺳﻨﻲ ﮔﺮوه در ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﻣﺘﺄﻫﻞ، داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻮد، ﻧﺸﺪه اراﺋﻪ آﻧﻬﺎ ﺑﺮاي ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ و ﺟﻤﻌﻴﺖ درﺳﻲ واﺣﺪ اﻳﻨﻜﻪ
  .ﺷﺪﻧﺪ ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﻛﻨﺎر ﻧﻤﻮﻧﻪ از ﺷﺎﻏﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﭘﻴﻮﺳﺘﻪ ارﺷﺪ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ و ﻛﺎرداﻧﻲ ﻣﻘﺎﻃﻊ ﻳﺎنداﻧﺸﺠﻮ
 ﺳﻨﺠﺶ ﺑﺮاي درﺳﻲ ﻣﺤﺘﻮاي و ﺳﺮﻓﺼﻠﻬﺎ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ ﻛﻪ اي ﮔﺰﻳﻨﻪ ﭼﻬﺎر ﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﺤﻘﻖ آزﻣﻮن: ﺑﻮد آزﻣﻮن ﻧﻮع دو ﻫﺎ داده ﮔﺮدآوري اﺑﺰار
 ﻃﺮح ﺳﺆال 03 ﻣﺠﻤﻮﻋﺎً ﻳﻌﻨﻲ ﺳﺆال، 01 ﻣﺴﺎوي ﺑﻄﻮر ﺷﻨﺎﺳﻲ ﺟﻤﻌﻴﺖ و دهﺧﺎﻧﻮا ﻧﻈﺎم ﺧﺎﻧﻮاده، ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﺒﺤﺚ ﺳﻪ ﻫﺮ از داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺶ
 اﻣﺘﻴﺎز ﻣﺠﻤﻮع) ﺷﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻧﻈﺮ در ﺻﻔﺮ ﻧﻤﺮه ﻏﻠﻂ، ﻫﺎي ﭘﺎﺳﺦ و ﻧﺸﺪه داده ﭘﺎﺳﺦ ﺳﺆاﻻت ﺑﺮاي و ﻳﻚ ﻧﻤﺮه ﺻﺤﻴﺢ ﻫﺎي ﭘﺎﺳﺦ ﺑﺮاي. ﮔﺮدﻳﺪ
 ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﺴﺄﻟﻪ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺮشﻧﮕ ﺳﻨﺠﺶ ﺑﺮاي ﺳﺆال 42 ﻣﺠﻤﻮﻋﺎً ﻟﻴﻜﺮت، ﻣﻘﻴﺎس در ﺳﺎﺧﺘﻪ ﻣﺤﻘﻖ ﺳﻨﺞ ش ﻧﮕﺮ آزﻣﻮن(. 03
 ﮔﺰﻳﻨﻪ و ﮔﺮدﻳﺪ ﻃﺮح ﺳﺆال ﺷﺶ ﻣﻘﻮﻟﻪ ﭼﻬﺎر از ﻳﻚ ﻫﺮ از ﻣﺴﺎوي ﺑﻄﻮر ﻛﻪ درس، ﻣﺪرس ﺟﻨﺴﻴﺖ و ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻛﻨﺘﺮل ﺧﺎﻧﻮاده، ﻧﻈﺎم ﺧﺎﻧﻮاده،
 ﺑﺎ دو ﻫﺮ ﻛﻪ  ﻣﻨﻔﻲ ﻫﺎي ﮔﻮﻳﻪ ﺑﺮاي ﻣﻮاﻓﻘﻢ ﻛﺎﻣﻼً ﺗﺎ ﻣﺨﺎﻟﻔﻢ ﻛﺎﻣﻼً ﻫﺎي ﮔﺰﻳﻨﻪ و ﻣﺜﺒﺖ، ﻫﺎي ﮔﻮﻳﻪ ﺑﺮاي ﻣﺨﺎﻟﻔﻢ ﻛﺎﻣﻼً ﺗﺎ ﻣﻮاﻓﻘﻢ ﻛﺎﻣﻼً ﺎيﻫ
ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞ و آﻧﻮا  آزﻣﻮن و ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ آﻣﺎر روش و SSPS اﻓﺰار م ﻧﺮ ﺑﺎ ﻫﺎ داده (.021 اﻣﺘﻴﺎز ﻣﺠﻤﻮع) ﺷﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻧﻈﺮ در ﻳﻚ ﺗﺎ ﭘﻨﺞ ﻧﻤﺮات
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 7/88و  8/40، 1/66 ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺑﻪ دﻳﺪه آﻣﻮزش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺷﻨﺎﺳﻲ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺧﺎﻧﻮاده، ﻧﻈﺎم ﺧﺎﻧﻮاده، ﺗﻨﻈﻴﻢ داﻧﺶ ﻧﻤﺮات ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ. ﮔﺮدﻳﺪ ﺗﺤﻠﻴﻞ
 21/02و  22/01، 12/03 ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺑﻪ دﻳﺪه آﻣﻮزش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﻧﻤﺮات و، 3/67و  4/82، 0/85ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﻣﻮزش ﻧﺪﻳﺪه 
 داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺷﺪه ﻛﺴﺐ داﻧﺶ ﻧﻤﺮات ﺑﻴﻦ اﻣﺎ داد، ﻧﺸﺎن داري ﻣﻌﻨﻲ ﺗﻔﺎوت 91/97و  02/20، 91/62ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﻣﻮزش ﻧﺪﻳﺪه 
 .(41)ﺑﻮدﻧﺪ درس اﻳﻦ در زن ﻣﺪرس ﺧﻮاﺳﺘﺎر دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﻛﺜﺮ. ﻧﺸﺪ دﻳﺪه داري ﻣﻌﻨﻲ ﺗﻔﺎوت ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻫﺎي ﮔﺮوه
 - ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ در. ﮔﺮﻓﺖ ﺻﻮرت ﻛﺮج واﺣﺪ اﺳﻼﻣﻲ آزاد داﻧﺸﮕﺎه در ﻫﻤﻜﺎران و ﻧﻴﺎ ﭘﺎرﺳﻲ ﺗﻮﺳﻂ 88 ﺳﺎل در ﻛﻪ دﻳﮕﺮي ﺑﺮرﺳﻲ *
 ﻃﺮﻳﻖ از(  ﭘﺰﺷﻜﻲ ﮔﺮوه از ﻏﻴﺮ ﻫﺎي رﺷﺘﻪ از) ﻛﺮج واﺣﺪ اﺳﻼﻣﻲ آزاد داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن از(  ﭘﺴﺮ 001 و دﺧﺘﺮ 001)  داﻧﺸﺠﻮ 002 ﻣﻘﻄﻌﻲ،
 ﻫﺎي اﻧﺸﻜﺪهد از داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن. ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﻗﺮار ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻮرد آن ﭘﺎﻳﺎن از ﭘﺲ و ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ درس آﻣﻮزش از ﻗﺒﻞ در ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ ﻛﺮدن ﭘﺮ
. ﺷﺪ اراﺋﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻪ ﺳﺎﻋﺘﻲ 143 درﺳﻲ واﺣﺪ دو ﻗﺎﻟﺐ در درس اﻳﻦ. ﺑﻮدﻧﺪ ﻋﻠﻮم و ﺳﻴﺎﺳﻲ ﻋﻠﻮم ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ، و ﺣﺴﺎﺑﺪاري اﻟﻬﻴﺎت، ادﺑﻴﺎت،
ﻧﮕﺮش  ﺑﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺳﺆال 21 و ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ زﻣﻴﻨﻪ در آﮔﺎﻫﻲ ﺑﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺳﺆال 01 ﻓﻴﻚ، دﻣﻮﮔﺮا ﺳﺆال 31 ﺷﺎﻣﻞ ﺳﺆال 53 ﺷﺎﻣﻞ ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ
 ﻃﺮح در رﺿﺎﻳﺖ ﺻﻮرت در و ﺷﺪﻧﺪ ﺗﻮﺟﻴﻪ ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻧﺤﻮه و ﻃﺮح ﻫﺪف ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ، ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ ﺗﻜﻤﻴﻞ از ﻗﺒﻞ. ﺑﻮد
   .ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﺷﺮﻛﺖ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎﺗﻲ
 و آﮔﺎﻫﻲ ﺑﻴﻦ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ(، <p 0/50) داﺷﺖ وﺟﻮد داري ﻣﻌﻨﻲ اﺧﺘﻼف داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﺑﺎ ﺗﺄﻫﻞ وﺿﻌﻴﺖ و ﺳﻦ داﻧﺸﮕﺎه، ﺑﻪ ورود ﺳﺎل ﺑﻴﻦ
 وﺿﻌﻴﺖ ﺳﻦ، ﺑﺎ ﻧﮕﺮش ﺑﻴﻦ( 50.0<p) ﺷﺪ ﻣﺸﺎﻫﺪه داري ﻣﻌﻨﻲ اﺧﺘﻼف ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻫﺎي رﺷﺘﻪ و ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه در ﻧﻤﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
 و آﮔﺎﻫﻲ ﺑﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﻧﻤﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺑﻴﻦ (. اﻣﺎ<p 0/50)ﺷﺪ دﻳﺪه داري ﻣﻌﻨﻲ اﺧﺘﻼف ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه.  و داﻧﺸﮕﺎه ﺑﻪ ورود ﺳﺎل ﺗﺄﻫﻞ،
 ارﺗﺒﺎط ﻧﻴﺰ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﺪرك ﻧﻮع ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺑﻴﻦ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ. ﻧﺸﺪ ﻳﺎﻓﺖ ﻨﻲ دارﻣﻌ ﺗﻔﺎوﺗﻲ ﭘﺴﺮان و دﺧﺘﺮان در ﻧﮕﺮش
 ﺗﻐﻴﻴﺮ 6/24±1/6ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﻌﺪ از آﻣﻮزش ﺑﻪ  5/12±1/5 آﻣﻮزش از ﻗﺒﻞ در آن ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ، آﮔﺎﻫﻲ ﻧﻤﺮه 01 ﻣﺠﻤﻮع از .ﺷﺪ دﻳﺪه داري ﻣﻌﻨﻲ
ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻳﺎﻓﺖ ﻛﻪ از ﻧﻈﺮ اﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ دار  3/86±1/32ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﻌﺪ از آﻣﻮزش ﺑﻪ  3/82 ±1/64 از ﻧﻴﺰ ﻧﮕﺮش ﻧﻤﺮه ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ(. <p 0/50)ﻳﺎﻓﺖ
  .(51) (<p 0/50)ﺑﻮد
 اورژاﻧﺲ ﻫﺎي روش و ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﭘﺴﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻋﻤﻠﻜﺮد و ﻧﮕﺮش دﻳﺪﮔﺎه، ارزﻳﺎﺑﻲ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﻪ 7002 ﺳﺎل در ﺳﺎﻫﻴﻦ *
 روش ﺑﻪ اﺳﺘﺎﻧﺒﻮل ﺑﺰرگ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﮕﺎه ﺳﻪ از ﭘﺴﺮ ﺠﻮيداﻧﺸ 872 ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ در. ﻛﺮد اﺟﺮا و ﻃﺮاﺣﻲ ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎرداري، از ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي
 ﻣﺤﻘﻖ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻳﻚ ﺑﻜﺎرﮔﻴﺮي و ﭘﺴﺮان ﺑﺎ ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﻫﺎ داده. ﺷﺪﻧﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ وارد 5002 ﺑﻬﺎر ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺗﺮم در و دﺳﺘﺮس در
ﺘﺮاﺣﺖ ﺑﻴﻦ ﻛﻼس ﻫﺎ ﺑﺎ ﺑﻴﺎن ﻣﺼﺎﺣﺒﻪ ﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ ﭼﻬﺎر داﻧﺸﺠﻮي ﭘﺮﺳﺘﺎري آﻣﻮزش دﻳﺪه در ﻓﻮاﺻﻞ اﺳ .ﺑﻮد ﺷﺪه ﮔﺮدآوري ﻣﻮردي 23 ﺳﺎﺧﺘﻪ
ﻧﻔﺮ وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ. ﺳﻮاﻻت ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺷﺎﻣﺎ  872داﻧﺸﺠﻮﻳﻲ ﻛﻪ دﻋﻮت ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ،  003اﻫﺪاف ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮد. از ﺑﻴﻦ 
در ﻣﻮرد  وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ، زﻣﺎن اوﻟﻴﻦ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺟﻨﺴﻲ، ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده، دﻳﺪﮔﺎه، ﻧﮕﺮش و ﻋﻤﻠﻜﺮد آﻧﻬﺎ
ﭘﺎراﻣﺘﺮﻳﻚ ﺗﺤﺖ ﻧﺮم  ﻋﺎت ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده ز آزﻣﻮن ﻫﺎي ﻧﺎنﺑﺎرداري ﺑﻮد. ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ اﻃﻼ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده و روش ﻫﺎي اورژاﻧﺴﻲ 
  ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺳﻮاﻻت ﺑﺎز ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ روش ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺤﺘﻮا اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮد. و 91.v SSPSاﻓﺰار 
 ﻣﺠﺮد ﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ% 69/6 % داﺷﺠﻮي رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﻮدﻧﺪ.8اﻧﺸﺠﻮي ﻋﻠﻮم و % د15/9% داﻧﺸﺠﻮي ﻋﻠﻮم اﻧﺴﺎﻧﻲ، 93  آﻧﻬﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در
 ﺧﻮد ﺟﻨﺴﻲ ﺗﺠﺮﺑﻪ اوﻟﻴﻦ در آﻧﻬﺎ% 37. ﺑﻮد ﺳﺎل 71/4 ﺟﻨﺴﻲ ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﺗﺠﺮﺑﻪ اوﻟﻴﻦ زﻣﺎن در آﻧﻬﺎو ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻦ  12/6±2 ﺳﻦ ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﺑﻮده
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ﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﻦ ﺳﻦ ﺷﺮوع ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﺟﻨﺴﻲ و ﺗﺮﻛﻴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده ﻳﺎ ﺗﻔﺎوت ﻣ .ﺑﻮدﻧﺪ ﻛﺮده اﺳﺘﻘﺎده( ﻛﺎﻧﺪوم% 96/5) ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺑﺎرداري روﺷﻬﺎي از
از ﻛﺎﻧﺪوم اﺳﺘﻔﺎده ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ، ﺑﻪ ﺻﻮرت  در اوﻟﻴﻦ ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼت واﻟﺪﻳﻦ داﻧﺶ آﻣﻮزان وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ. اﻣﺎ ﻣﺎدران داﻧﺶ آﻣﻮزاﻧﻲ ﻛﻪ
ﺑﺎرداري  ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﻲ دار ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖ ﻣﺸﺘﺮك ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻣﻌﻨ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ اﻳﻦ اﻓﺮاد(. <p 0/50)ﻣﻌﻨﻲ داري از ﺗﺤﺼﻴﻼت ﺑﻬﺘﺮي ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪ
 وازﻛﺘﻮﻣﻲ ﻣﻮرد در آﻧﻬﺎ ﺳﻮم ﻳﻚ. داﺷﺘﻨﺪ ﻣﺸﺎرﻛﺖﺑﺎرداري  ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از  ﻫﺎي روش ﺑﻜﺎرﮔﻴﺮي در آﻧﻬﺎ% 97/4  .<p(0/10 )را ﭘﺬﻳﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮدﻧﺪ
% دوﺳﺘﺎن، 17/8% رﺳﺎﻧﻪ، 57/2ﻧﻮاده، در ﻣﻮرد ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎ .داﺷﺘﻨﺪ ﻣﻨﻔﻲ ﻧﮕﺮش ﻛﺎﻧﺪوم از اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻮرد در آﻧﻬﺎ از ﻧﻴﻤﻲ و
 ﻣﻄﺎﻟﺒﻲ ﺑﺎرداري از ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي اورژاﻧﺴﻲ ﻫﺎي روش ﻣﻮرد در ﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ از% 14/5 % ﺧﺎﻧﻮاده را ذﻛﺮ ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ.91/5ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ و  91/8
ﺑﺎرداري ﻧﻨﻮﺷﺘﻪ  ي از ﺟﻠﻮﮔﻴﺮ% داﻧﺶ آﻣﻮزان ﻓﻌﺎل از ﻧﻈﺮ ﺟﻨﺴﻲ ﭘﺎﺳﺨﻲ ﺑﻪ ﺳﻮال در ﻣﻮرد ﻋﻠﺖ ﻋﺪم اﺳﺘﻔﺎده از روش 48/3.ﺑﻮدﻧﺪ ﺷﻨﻴﺪه
داﻧﺶ آﻣﻮز ﻫﻢ  31. ﺑﻮدﻧﺪ، ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﭘﺎﺳﺦ ﻫﺎ ﺑﻪ اﻳﻦ ﺳﻮال ﺑﻲ اﻃﻼﻋﻲ، ﺗﺮﺟﻴﺢ ﻓﺮدي، ﺷﺮم و ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﺑﺪون ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي ﺑﻴﺎن ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ
 ﻛﺎﻓﻲ داﻧﺶ ﺎاﻣ ﺑﻮده ﻓﻌﺎل ﺟﻨﺴﻲ ﻧﻈﺮ از ﭘﺴﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻛﻪ داد ﻧﺸﺎن آﻧﻬﺎ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻧﺘﺎﻳﺞدر ﻣﺠﻤﻮع  ﺑﺎرداري ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ را ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ.
 .(61)ﻧﺪارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ اورژاﻧﺴﻲ و ﻣﻌﻤﻮل ﻫﺎي روش ﻣﻮرد در
 از اﺳﺘﻔﺎده در ﻧﻬﺎآ ﻋﻤﻠﻜﺮد و داﻧﺶ: اﻳﺘﺎﻟﻴﺎﻳﻲ آﻣﻮزان داﻧﺶ ﺟﻨﺴﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺑﺮرﺳﻲ ﺑﻪ ﻫﻤﻜﺎران و ﻛﺎﭘﻴﻮاﻧﺎ ،9002 ﺳﺎل در دﻳﮕﺮي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در *
 ﺑﺎرداري از ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻫﺎي روش از آﻧﻬﺎ اﺳﺘﻔﺎده و ﻲﺴﺟﻨ ﻣﺴﺎﻳﻞ ﻣﻮرد در آﻣﻮزان داﻧﺶ آﮔﺎﻫﻲ آﻧﻬﺎ. ﭘﺮداﺧﺘﻨﺪ ﺑﺎرداري از ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻫﺎي روش
 036 ﻣﺠﻤﻮع در. ﻛﺮدﻧﺪ ﺑﺮرﺳﻲ را ﻣﺪارس در ﺟﻨﺴﻲ ﻣﻮزشآ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﺎﺛﻴﺮ و ﺟﻨﺴﻲ ﻧﺰدﻳﻜﻲ اوﻟﻴﻦ زﻣﺎن در ﺳﻦ ﺟﻨﺴﻲ، ﻣﻨﺘﻘﻠﻪ ﻫﺎي ﻋﻔﻮﻧﺖ و
ﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﻳ. ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﻗﺮار ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻮرد اﻳﺘﺎﻟﻴﺎ ﻧﺎﭘﻞ، ﻛﺎﺳﺮﺗﺎ و ﻻﺗﻴﻨﺎي ﺷﻬﺮ 3 درﭘﺴﺮ( از ﺳﻪ دﺑﻴﺮﺳﺘﺎن  133دﺧﺘﺮ و  992) آﻣﻮز داﻧﺶ
و ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻛﺴﺐ  روش ﻫﺎي ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺑﺎرداريداﻧﺶ و اﺳﺘﻔﺎده از ﺎت دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ و ارزﻳﺎﺑﻲ داﻧﺶ ﺟﻨﺴﻲ و ﺷﺎﻣﻞ دوﺑﺨﺶ اﻃﻼﻋ ﭘﮋوﻫﺶ
ﻣﻮزش ﺟﻨﺴﻲ ﻣﺪرﺳﻪ آاﻃﻼﻋﺎت  ﺑﻮد. داﻧﺶ آﻣﻮزان دﺑﻴﺮﺳﺘﺎن ﺷﻬﺮ ﻻﺗﻴﻨﺎ ﺑﺮاي دوﻣﻴﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ را ﻳﻚ ﻫﻔﺘﻪ ﭘﺲ از ﺷﺮﻛﺖ در ﻳﻚ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ 
  اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺑﻮد. 0/10ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن ﻛﺎي دو و ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري  ﻣﺤﻮر دوﺑﺎره ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻛﺮدﻧﺪ. ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ داده ﻫﺎ
 اوﻟﻴﻦ زﻣﺎن در آﻧﻬﺎ ﺳﻦ ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﺑﻮدﻧﺪ ﻓﻌﺎل ﺟﻨﺴﻲ ﻧﻈﺮ از آﻧﻬﺎ از ﻧﻴﻤﻲ از ﺑﻴﺶﺳﺎل ﺑﻮد و  61/5در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻦ داﻧﺶ اﻣﻮزان  
د. ﻧﻮﺟﻮاﻧﺎن ﻣﻄﺮح ﻛﺰده ﺑﻮدﻧﺪ ﻛﻪ ﺗﺮﺟﻴﺢ ﻣﻲ دﻫﻨﺪ ﺳﺎل ﺑﻮ 11ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ ﺳﻦ ﺷﺮوع ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﺟﻨﺴﻲ،  .ﺑﻮد ﺳﺎل 51/6 ±1/3 ﺟﻨﺴﻲ ﻧﺰدﻳﻜﻲ
%( آﻣﻮزش ﺟﻨﺴﻲ از 49راﺟﻊ ﺑﻪ ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺟﻨﺴﻲ ﺑﺎ دوﺳﺘﺎن ﺧﻮد ﺻﺤﺒﺖ ﻛﻨﻨﺪ و ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻨﺒﻊ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت آﻧﻬﺎ اﻳﻨﺘﺮﻧﺖ ﺑﻮد. اﻛﺜﺮ آﻧﻬﺎ )
ش وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ اﻣﺎ ﭘﺲ از ﻃﺮﻳﻖ ﻓﺮد ﻣﺘﺨﺼﺺ درﻳﺎﻓﺖ ﻧﻜﺮده ﺑﻮدﻧﺪ. ﺗﻔﺎوﺗﻲ از ﻟﺤﺎظ آﮔﺎﻫﻲ ﻟﺒﻴﻦ داﻧﺶ آﻣﻮزان ﺳﻪ ﻣﺪرﺳﻪ ﻗﺒﻞ از آﻣﻮز
% داﻧﺶ آﻣﻮزان ﻣﻲ ﺷﻨﺎﺧﺘﻨﺪ. 79ﻛﺎﻧﺪوم روﺷﻲ ﺑﻮد ﻛﻪ  (.<p 0/10آﻣﻮزش اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻴﻦ ﮔﺮوه آﻣﻮزش دﻳﺪه و ﻧﺪﻳﺪه وﺟﻮد  داﺷﺖ )
 از دهاﺳﺘﻔﺎ ﻋﺪم و ﻃﺒﻴﻌﻲ روش ﻣﻨﻘﻄﻊ، ﻣﻘﺎرﺑﺖ روش ﻛﺎﻧﺪوم، ﺷﺎﻣﻞ ﺷﻴﻮع ﺗﺮﺗﻴﺐ ﺑﻪﻫﻢ  آﻧﻬﺎ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻮرد ﺑﺎرداري ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﻫﺎي روش
اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ  % روش اورژاﻧﺴﻲ91/7% از ﻗﺮص ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺑﺎرداري، 13/52از ﺑﻴﻦ دﺧﺘﺮان ﻓﻌﺎل ﺟﻨﺴﻲ، . ﺑﻮد ﺑﺎرداري ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از  روش
 ﺟﻨﺴﻲ آﻣﻮزش ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﻣﻮرد در ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺳﺎل ﺑﻮد. 61ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻦ ﺳﻘﻂ در دﺧﺘﺮان  % از ﺳﻘﻂ اﻟﻘﺎﻳﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ.3/8ﻛﺮدﻧﺪ و 
وه آﻣﻮزش دﻳﺪه ﻛﻪ ﺮداﻧﺶ آﻣﻮز در ﮔ 242ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﻛﻪ از  داﺷﺖ اﻓﺮاد داﻧﺶ ﺑﻬﺒﻮد در ﻫﺎ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اﻳﻦ ﻣﺜﺒﺖ ﺗﺎﺛﻴﺮ از ﺸﺎنﻧ ﻣﺪارس در
% اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﻮد و در ﺑﺨﺶ ﻋﻤﻠﻜﺮد اﺳﺘﻔﺎده از 58ﺑﻪ  82% از ﻧﻈﺮ ﺟﻨﺴﻲ ﻓﻌﺎل ﺑﻮدﻧﺪ، درﺻﺪ ﭘﺎﺳﺦ ﻫﺎي درﺳﺖ در ﺑﺨﺶ آﮔﺎﻫﻲ از 07
  . (7)ش ﻫﺎي ﻃﺒﻴﻌﻲ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨﻲ دار داﺷﺖروش ﻫﺎي ﻣﻨﻘﻄﻊ، ﺑﺪون روش و رو
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 دوم ﻓﺼﻞ
 ﺎت ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻴﺎن ﻣﻲ ﺷﻮد. در اﻳﻦ ﻓﺼﻞ اﻫﺪاف و ﻓﺮﺿﻴ
  : ﻃﺮح اﺻﻠﻲ اﻫﺪاف
 ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ  ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ
  ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ
  : ﻃﺮح ﻓﺮﻋﻲ اﻫﺪاف
 ﺳﻦ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ درﻣﻮرد  ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ
  ﺟﻨﺲ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ  ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻲآﮔﺎﻫ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ
  ﺗﺎﻫﻞ وﺿﻌﻴﺖ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ
 ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺗﺮم ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ
 ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﻘﻄﻊ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻮردﻣ در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ
  داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ
 داﻧﺸﮕﺎه در ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﮔﺬراﻧﺪن ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﻌﻴﻴﻦ
 ﺳﻦ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻳﻦﻗﺰوﺷﻬﺮ  داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻴﻦ
 ﺟﻨﺲ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ
 ﺗﺎﻫﻞ وﺿﻌﻴﺖ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ  ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ
 ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺗﺮم ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ  ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ
   ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﻘﻄﻊ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻮردﻣ در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ
  داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ
 داﻧﺸﮕﺎه در ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﮔﺬراﻧﺪن ﺣﺴﺐ ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺗﻌﻴﻴﻦ
  :ﻛﺎرﺑﺮدي ﻫﺪف
    ﻻزم ﺗﺼﻤﻴﻤﺎت اﺗﺨﺎذ ﺟﻬﺖ ذﻳﺮﺑﻂ ﻻنﻣﺴﺌﻮ ﺑﻪ آﻣﺪه ﺑﺪﺳﺖ ﻧﺘﺎﻳﺞ اراﺋﻪ
  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ اﺳﺎس ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻔﺎﻫﻴﻢ درﺑﺎره ﺟﺰوه ﻳﺎ ﻛﺘﺎب ﺻﻮرت ﺑﻪ ﻣﻨﺎﺳﺐ آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﺤﺘﻮاي ﺗﻬﻴﻪ
  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ اﺳﺎس ﺑﺮ آﻳﻨﺪه در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻪ ﻣﻔﺎﻫﻴﻢ اﻳﻦ آﻣﻮزش ﺑﺮاي ﻧﻮﻳﻦ ﻫﺎي روش ﻃﺮاﺣﻲ
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  : ﭘﮋوﻫﺶ ﻓﺮﺿﻴﺎت  
  .اﺳﺖ ﻣﻮﺛﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﺠﻮﻳﺎنداﻧﺸ آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺑﺮ ﺳﻦ
 .اﺳﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان
  . ﺑﻴﺸﺘﺮاﺳﺖ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﻣﺘﺎﻫﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان
  .اﺳﺖ ﻣﻮﺛﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺑﺮ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺗﺮم
  .دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﺑﻴﺸﺘﺮي آﮔﺎﻫﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﻣﻘﺎﻃﻊ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
  .دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﺑﻴﺸﺘﺮي آﮔﺎﻫﻲ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
  .دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﺑﻴﺸﺘﺮي آﮔﺎﻫﻲ اﻧﺪ ﮔﺬراﻧﺪه را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ
  .ﺸﻮدﻣﻴ ﺑﻬﺘﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺳﻦ اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﺎ
 .دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﺑﻬﺘﺮي ﻧﮕﺮش دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
  .دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﺑﻬﺘﺮي ﻧﮕﺮش ﻣﺘﺎﻫﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
 .اﺳﺖ ﻣﻮﺛﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺑﺮ  ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺗﺮم
  .دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در  ﺑﻬﺘﺮي ﻧﮕﺮش ﺑﺎﻻﺗﺮ ﻣﻘﺎﻃﻊ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
  .دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﺑﻬﺘﺮي ﻧﮕﺮش ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم ﮕﺎهداﻧﺸ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
  .دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در ﺑﻬﺘﺮي ﻧﮕﺮش اﻧﺪ ﮔﺬراﻧﺪه را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ
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 ﺳﻮم ﻓﺼﻞ
، ﮔﻴﺮي ﻪﻧﻤﻮﻧ روش و ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺣﺠﻢ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻮرد ﺟﻤﻌﻴﺖ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﻮعدر ﻓﺼﻞ ﺳﻮم ﮔﺰارش ﻛﻠﻴﺎت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻣﺘﺪوﻟﻮژي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺎﻣﻞ 
 ﮔﺮدآوري، اﺑﺰار ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ و رواﻳﻲ، آن اﺑﺰار و ﻫﺎ داده ﮔﺮدآوري روش، ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻧﺠﺎم زﻣﺎن و ﻣﻜﺎن، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ورود ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي
   ﺗﻮﺿﻴﺢ داده ﺷﺪه اﺳﺖ. اﺧﻼﻗﻲ ﻣﻼﺣﻈﺎتو  ﻫﺎ داده ﺗﺤﻠﻴﻞ و ﺗﺠﺰﻳﻪ روش، ﻛﺎر روش، ﻫﺎ داده
  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ:ﻧﻮع 
 ﺷﻬﺮ آزاد و دوﻟﺘﻲ ﻫﺎي داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺑﺮرﺳﻲﺟﻬﺖ  lanoitces‐ssorC ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﺑﺎ ﻃﺮح ﻣﻘﻄﻌﻲ ﻳﺎ
  ﻃﺮاﺣﻲ و اﺟﺮا ﺷﺪ.  ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻣﻮرد در ﻗﺰوﻳﻦ
  ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ:
ﻳﻜﻲ از داﻧﺸﮕﺎه  در 1931-29ﺟﺎﻣﻌﻪ ﭘﮋوﻫﺶ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺷﺎﻣﻞ ﺗﻤﺎم داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﺣﺎل ﺗﺤﺼﻴﻞ در ﻧﻴﻤﺴﺎل اول و دوم ﺳﺎل ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ 
  ﻫﺎي دوﻟﺘﻲ )ﺷﺎﻣﻞ داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﭘﻴﺎم ﻧﻮر و ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻠﻲ اﻣﺎم ﺧﻤﻴﻨﻲ( ﻳﺎ آزاد اﺳﻼﻣﻲ ﺷﻬﺮ ﻗﺰوﻳﻦ اﺳﺖ. 
  ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ:
 ﺑﻮداﻃﻼﻋﺎت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻧﮕﺮش ﺑﻪ ﮔﻮﻧﻪ اي ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ.  4/387و اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر آن  7/78در ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻘﺪﻣﺎﺗﻲ )ﭘﺎﻳﻠﻮت( ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه آﮔﺎﻫﻲ 
ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از  ﺑﺮاﺳﺎ ﻣﻴﺰان آﮔﺎﻫﻲ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ ﺗﺎ ﺑﺮآورد دﻗﻴﻖ ﺗﺮ ﺑﺎﺷﺪ.، ﻟﺬا ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ دادﻪ اﺳﺘﻔﺎده از آن ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻛﻤﺘﺮي ﺑﻪ دﺳﺖ ﻣﻲ ﻛ
 :ﺑﻪ ﺻﻮرت زﻳﺮ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪﺑﺮاي ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﺳﺎده داﻧﺸﮕﺎه  ﻳﻚﻣﻮرد ﻧﻴﺎز ﺑﺮاي اﻳﻦ اﻃﻼﻋﺎت ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ 
 
در  ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎ% ﺑﺮاي رﻳﺰش 52ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ  ﺿﺮب ﺷﺪ؛ 1/5، ﺗﻌﺪاد ﻓﻮق در ﻋﺪد ﻴﺮي ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﺳﺎده ﻧﻴﺴﺖﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ اﻣﺎ 
ل ﺷﺪ.  ﺑﻨﺎﺑﺮ ﻣﻮارد ﻓﻮق ﺣﺠﻢ ﻛﻠﻲ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺎﻫﻢ ﺑﻨﺎ ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ در ﻓﺮﻣﻮل ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ اﻋﻤ 4ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ و ﺿﺮﻳﺐ 
 ﺑﻪ ﺷﺮح زﻳﺮ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ: ﺑﺮاي ﻫﺮ داﻧﺸﮕﺎه ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي ﺧﻮﺷﻪ اي
     
اﻧﺠﺎم ﺑﺮﺣﺴﺐ ﺗﻌﺪاد ﺟﻤﻌﻴﺖ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﺣﺎل ﺗﺤﺼﻴﻞ در داﻧﺸﮕﺎه و ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺟﻨﺴﻴﺖ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺗﺨﺼﻴﺺ ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﻪ ﻫﺮ داﻧﺸﮕﺎه  
  ﺑﻴﺎن ﺷﺪه اﺳﺖ.  1ﺷﻤﺎره ﺷﺪ ﻛﻪ در ﺟﺪول 
  ه ﻫﺎي دوﻟﺘﻲ و آزاد ﺷﻬﺮ ﻗﺰوﻳﻦﻧﺤﻮه ﺗﺨﺼﻴﺺ ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﺗﻌﺪاد ﻛﻞ و ﺟﻨﺴﻴﺖ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎ-1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره
درﺻﺪ ﺑﺮآورد ﺷﺪه از ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺗﻌﺪاد ﻛﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن  ﻧﺎم داﻧﺸﮕﺎه
  ﻛﻞ
ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻛﻞ ﻫﺮ
  داﻧﺸﮕﺎه
ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
  دﺧﺘﺮ
ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
  ﭘﺴﺮ
  774  813 ﻧﻔﺮ597 %35 ﻧﻔﺮ00082  آزاد اﺳﻼﻣﻲ
  521  013 ﻧﻔﺮ534 %92 ﻧﻔﺮ00051  ﭘﻴﺎم ﻧﻮر
  48  111 ﻧﻔﺮ591 %31 ﻧﻔﺮ0086  اﻣﺎم ﺧﻤﻴﻨﻲ ﻤﻠﻞﺑﻴﻦ اﻟ
  42  94 ﻧﻔﺮ57 %5 ﻧﻔﺮ0052  ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ
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  :ﮔﻴﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ روش
داﻧﺸﮕﺎه ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ در  4ﺗﻌﺪاد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﺣﺎل ﺗﺤﺼﻴﻞ در ﻫﺮ ﻳﻚ از  ﻛﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ اﻳﻦ ﺑﻪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ.  اي ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭼﻨﺪﺑﻪ ﺻﻮرت  ﮔﻴﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ 
ﺑﺎ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ واﺣﺪ آﻣﻮزش ﻛﻞ داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎ اﺳﺘﺨﺮاج ﺷﺪ. ﺳﭙﺲ ﻫﺮ داﻧﺸﮕﺎه ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻃﺒﻘﻪ  ﺷﻬﺮ ﻗﺰوﻳﻦ ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺟﻨﺲ و ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ
اﺻﻠﻲ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ و ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ آن ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻌﺪاد ﻛﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ. در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺟﻨﺴﻲ 
ﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﭘﺴﺮان و دﺧﺘﺮان و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ آﻧﻬﺎ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ آﻧﻬﺎ در واﺣﺪ داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ ﺣ
  .ﺷﺪ اﻧﺘﺨﺎب آن ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺑﺎ ﻣﺘﻨﺎﺳﺐ ﻃﺒﻘﻪ ﻫﺮ ﻫﺎي ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺗﻌﺪاد ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ. ﺑﻪ ﻋﺒﺎرت دﻳﮕﺮ
 ﻧﻈﺮ در اﺻﻠﻲﺎت ﻃﺒﻘ ﺻﻮرت ﺑﻪدر ﻫﺮ داﻧﺸﮕﺎه ...(  و ﭘﺎﻳﻪ ﻋﻠﻮم ﻣﻬﻨﺪﺳﻲ، ﻓﻨﻲ) داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﻣﻮزﺷﻲ ﻫﺎي ﮔﺮوهﺑﺮاي اﺟﺮاي ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي 
 ﺑﻪ ﮔﻴﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ ﭘﺴﺮ و دﺧﺘﺮ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻫﺮ از و ﺷﺪﻧﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻧﻈﺮ در ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺗﺮم ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻛﺪام ﻫﺮ در و ﺷﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ
   ﺷﺪ. اﻧﺠﺎم ﻧﻈﺮ ﻣﻮرد ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺣﺠﻢ ﺑﻪ رﺳﻴﺪن ﺗﺎ دﺳﺘﺮس در ﺻﻮرت
  ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ورود ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ:
در ﻫﺮ ﻳﻚ از ﻣﻘﺎﻃﻊ و رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ در ﻳﻜﻲ از  1931-29اﺷﺘﻐﺎل ﺑﻪ ﺗﺤﺼﻴﻞ در ﻧﻴﻤﺴﺎل اول ﻳﺎ دوم ﺳﺎل ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ  -
   ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ اﺳﻼﻣﻲ آزاد ﻳﺎ ﻧﻮر ﭘﻴﺎم ،ﺧﻤﻴﻨﻲ اﻣﺎم اﻟﻤﻠﻠﻲ ﺑﻴﻦ ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﻋﻠﻮمداﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي 
  ﺗﻤﺎﻳﻞ ﺑﻪ ﺷﺮﻛﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﭘﺲ از ﺷﻨﻴﺪن اﻫﺪاف ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ -
  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ: اﻧﺠﺎم زﻣﺎن و ﻣﻜﺎن
اداﻣﻪ داﺷﺖ ﺑﻪ ﻋﺒﺎرت دﻳﮕﺮ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي ﻃﻲ دو ﻧﻴﻤﺴﺎل ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ اول و  2931د آﻏﺎز و ﺗﺎ ﺧﺮدا 1931ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻣﻬﺮﻣﺎه اﻳﻦ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي 
داﻧﺸﮕﺎه اﺻﻠﻲ ﺷﻬﺮ ﻗﺰوﻳﻦ ﻳﻌﻨﻲ داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻠﻲ اﻣﺎم ﺧﻤﻴﻨﻲ، ﭘﻴﺎم ﻧﻮر )دوﻟﺘﻲ( و  4و در ﺳﻄﺢ  1931-29دوم ﺳﺎل  
 داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ.
  :ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي
  در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺷﺎﻣﻞ ﻣﻮارد زﻳﺮ ﺑﻮدﻧﺪ: ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ
ﺗﺤﺼﻴﻞ، ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻛﺴﺐ  ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ، ﻣﺤﻞ ﺗﺄﻫﻞ، ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ، وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ، ﺗﺮم وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ )ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ، رﺷﺘﻪ ‐
 اﻃﻼﻋﺎت در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده( 
ﻋﺖ اﺧﺘﺼﺎص ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﺮاي واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده )ﻣﻴﺰان رﺿﺎﻳﺖ از واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده، ﻛﻔﺎﻳﺖ ﻣﻴﺰان ﺳﺎ ﺗﻨﻈﻴﻢ اﻃﻼﻋﺎت ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ واﺣﺪ ‐
 ﺧﺎﻧﻮاده، ﻣﻴﺰان ﻣﻔﻴﺪ ﺑﻮدن واﺣﺪ ﮔﺬراﻧﺪه ﺷﺪه، ﻛﻔﺎﻳﺖ اﻃﻼﻋﺎت آﻧﻬﺎ در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده(
 ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﺒﺎﺣﺚ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ از آﮔﺎﻫﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﻴﺰان  ‐
  ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻣﺒﺎﺣﺚ ﺑﻪ آﻧﻬﺎ ﻧﺴﺒﺖ ﻧﮕﺮش ‐
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  :آن اﺑﺰار و ﻫﺎ داده ﮔﺮدآوري روش
 ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﻛﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻣﻲ ﺷﺪ. ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺟﻤﻊ آوري ﺷﺪ ﻣﺤﻘﻖ ﺳﺎﺧﺘﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪاﺳﺘﻔﺎده از  ﺑﺎ ﻫﺎ داده
 3 در ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﺎﺧﺘﺎر .ﮔﺮدﻳﺪ ﺗﻬﻴﻪ ﻣﺤﻘﻘﻴﻦ ﺗﻮﺳﻂ راﻫﻨﻤﺎ اﺳﺘﺎد ﻛﻤﻚ ﺑﺎ و زﻣﻴﻨﻪ اﻳﻦ در ﻣﻮﺟﻮد ﻻﺗﻴﻦ و ﻓﺎرﺳﻲ ﻣﻘﺎﻻت ﻣﺮور و اي ﻛﺘﺎﺑﺨﺎﻧﻪ
  : ﺑﺨﺶ زﻳﺮ ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪ 3ﺳﻮال در  71ﺷﺎﻣﻞ  ﺑﺨﺶ اول ،ﺷﺪ ﻃﺮاﺣﻲ لﺳﻮا 07ﺑﺎ  اﺻﻠﻲ ﺑﺨﺶ
 ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺗﺤﺼﻴﻞ، ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ، ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺄﻫﻞ، وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ، ﺗﺮم ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ، رﺷﺘﻪ ﺟﻨﺲ، ﺳﻦ،)داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ وﻳﮋﮔﻴﻬﺎي ‐
 ﺳﻮال 8ﺑﺎ  ( ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ زﻣﻴﻨﻪ در اﻃﻼﻋﺎت ﻛﺴﺐ
 ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﺑﺮاي ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺧﺘﺼﺎص ﺳﺎﻋﺖ ﻣﻴﺰان ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺧﺎﻧﻮاده، ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ از ﺖرﺿﺎﻳ ﻣﻴﺰان) ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﺑﺎ ﻣﺮﺗﺒﻂ اﻃﻼﻋﺎت ‐
 ﺳﻮال 6ﺑﺎ  (ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در آﻧﻬﺎ اﻃﻼﻋﺎت ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺪه، ﮔﺬراﻧﺪه واﺣﺪ ﺑﻮدن ﻣﻔﻴﺪ ﻣﻴﺰان ﺧﺎﻧﻮاده،
 ﺳﻮال 3ﺑﺎ ﺳﻮاﺑﻖ ﺑﺎرداري در اﻓﺮاد ﻣﺘﺎﻫﻞ ﺑﺎ  ﻣﺮﺗﺒﻂ اﻃﻼﻋﺎت ‐
  ﺳﻮال 92ﺑﺎ  ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻣﺒﺎﺣﺚ ﻣﻮرد در نداﻧﺸﺠﻮﻳﺎ آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰانﺳﻨﺠﺶ ﺑﺨﺶ دوم: 
  ﺳﻮال 42ﺑﺎ  ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻣﺒﺎﺣﺚ ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﺶﺑﺨﺶ ﺳﻮم: ﺳﻨﺠ
  :ﻫﺎ داده ﮔﺮدآوري اﺑﺰار ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ و رواﻳﻲ
 ﻋﻠﻤﻲ ﻫﻴﺎت اﻋﻀﺎي زا ﻧﻔﺮ 51 اﺧﺘﻴﺎر در ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﻛﻪ ،ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ از روش رواﻳﻲ ﻣﺤﺘﻮا اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ رواﻳﻲ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺑﺮاي
و اﺻﻼﺣﺎت ﻻزم در  ﺷﺪ ﺑﺎزﻧﮕﺮي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﺳﺎﺗﻴﺪ، ﺗﻮﺳﻂ ﺷﺪه اراﺋﻪ ﻧﻈﺮات ﺑﺮرﺳﻲ از ﭘﺲ. ﮔﺮﻓﺖ ﻗﺮار ﻣﺎﻣﺎﻳﻲ و ﭘﺮﺳﺘﺎري داﻧﺸﻜﺪه
   .و اﺑﺰار ﻧﻬﺎﻳﻲ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﮔﺮدﻳﺪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﻋﻤﺎل ﺷﺪ
 آن ﺗﺎ ﺷﺪ داده ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﻘﺎﻃﻊ در اﺳﻼﻣﻲ آزاد داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن از ﻧﻔﺮ 03 ﺑﻪﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ  آﻣﺎر ﻣﺸﺎور ﻧﻈﺮ ﻃﺒﻖ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ، ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺑﺮاي
ﻣﺨﺘﻠﻒ  داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺗﻨﻮع ﺑﻴﺸﺘﺮ در داﺷﺘﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺷﺎﻏﻞ ﺑﻪ ﺗﺤﺼﻴﻞ در ﻣﻘﺎﻃﻊ و رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ .ﻛﻨﻨﺪ ﺗﻜﻤﻴﻞ را
 از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﺑﺮاي .ﺷﺪ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ 0/38 اﺑﺮﺑﺮ ﻛﺮوﻧﺒﺎخ آﻟﻔﺎ ﺿﺮﻳﺐ و ﺷﺪ ﺗﺤﻠﻴﻞ و ﺗﺠﺰﻳﻪ آﻣﺎر ﻣﺸﺎور ﺗﻮﺳﻂ ﺷﺪه آوري ﺟﻤﻊ اﻃﻼﻋﺎتاﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪ. 
 ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ازﭘﮋوﻫﺶ  اﺑﺰار ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ،(81)ﺑﺎﺷﺪ 0/07 از ﺑﺎﻻﺗﺮﻛﻮرﻧﺒﺎخ  آﻟﻔﺎ ﺿﺮﻳﺐ ﺑﺎﻳﺪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ داﺧﻠﻲ ﺛﺒﺎت ﻣﻴﺰان ﺑﻮدن ﺑﺨﺶ رﺿﺎﻳﺖ
  ﻧﻔﺮ در ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻧﻬﺎﻳﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﻧﺸﺪ. 03اﺳﺖ ﻛﻪ اﻃﻼﻋﺎت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ اﻳﻦ  ﻻزم ﺑﻪ ﺗﻮﺿﻴﺢ .ﺑﻮد ﺑﺮﺧﻮردار
  :ﻛﺎر روش
ﺑﺮاي ﺷﺮوع ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻌﺮﻓﻲ ﻧﺎﻣﻪ ﻻزم از داﻧﺸﻜﺪه ﭘﺮﺳﺘﺎري و ﻣﺎﻣﺎﻳﻲ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻗﺰوﻳﻦ ﺟﻬﺖ اراﺋﻪ ﺑﻪ واﺣﺪﻫﺎي داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ ﻣﻮرد 
. ﺑﺎ ﻛﺴﺐ ﻣﺠﻮز از ﻫﺮ واﺣﺪ داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ، ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي ﺑﻪ روش در دﺳﺘﺮس آﻏﺎز ﺷﺪ. ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﻛﻪ ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺑﺮاي دﺳﺘﺮﺳﻲ اﺧﺬ ﺷﺪﻧﻈﺮ 
ﻳﺎ در ﻛﺘﺎﺑﺨﺎﻧﻪ ﻫﺮ  ﺑﻪ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ در ﺳﺎﻋﺎت ﺑﻴﻦ ﻛﻼس ﻫﺎي درﺳﻲ ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻓﺮﺻﺖ ﻛﺎﻓﻲ ﺑﺮاي ﺗﻜﻤﻴﻞ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ را داﺷﺘﻨﺪ
اﺟﻌﻪ ﻣﻲ ﻛﺮد و ﺑﺎ ﺑﻴﺎن اﻫﺪاف ﭘﮋوﻫﺶ، اﺧﺘﻴﺎري ﺑﻮدن ﺷﺮﻛﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ و ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪ ﺑﻮدن اﻃﻼﻋﺎت و داﻧﺸﻜﺪه ﺑﻪ واﺣﺪﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺮ
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي ﺗﺎ رﺳﻴﺪن ﺑﻪ ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ  ﻛﺴﺐ رﺿﺎﻳﺖ آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ از ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن، ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ را ﺑﺮاي ﺗﻜﻤﻴﻞ ﻛﺮدن در اﺧﺘﻴﺎر آﻧﻬﺎ ﻣﻲ ﮔﺬاﺷﺖ.
ﺷﺪه و ﺗﺠﺰﻳﻪ و  SSPSﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎ اﻃﻼﻋﺎت ﺑﺎ راﻫﻨﻤﺎﻳﻲ اﺳﺘﺎد آﻣﺎر وارد ﻧﺮم اﻓﺰار  ﻣﻮرد ﻧﻴﺎز در ﻫﺮ ﻃﺒﻘﻪ اداﻣﻪ داﺷﺖ. ﭘﺲ از ﺟﻤﻊ آوري
  ﺗﺤﻠﻴﻞ ﮔﺮدﻳﺪ.
 ٧١
 
  :   ﻫﺎ داده ﺗﺤﻠﻴﻞ و ﺗﺠﺰﻳﻪ روش
ﻛﺎي ﻫﺎي ، آزﻣﻮن و اﺳﭙﻴﺮﻣﻦ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﭘﻴﺮﺳﻮنﺿﺮﻳﺐ ﺷﺎﻣﻞ اﺳﺘﻨﺒﺎﻃﻲ آﻣﺎر  ، ازآﻣﺎر ﺗﻮﺻﻴﻔﻲﻋﻼوه ﺑﺮ ﺑﺮاي ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ داده ﻫﺎ 
  ﻧﺠﺎم ﺷﺪ.ا 31ﻧﺴﺨﻪ  SSPSﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ داده ﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮم اﻓﺰار آﻣﺎري  اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ. ﺗﻮﻛﻲ و ﺗﻌﻘﻴﺒﻲ ﻮاآﻧ اﺳﻜﻮر، ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞ،
ﺳﻮال در ﻣﻮرد  92در ﻣﺠﻤﻮع ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺣﺎوي ﺗﻌﺪاد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﺑﻮد ﻛﻪ  آﮔﺎﻫﻲﻧﺤﻮه ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻣﻴﺰان 
 0و ﺣﺪاﻗﻞ آن  92 آﮔﺎﻫﻲدر ﺑﺨﺶ  ﻗﺎﺑﻞ ﻛﺴﺐداده ﺷﺪ. ﺣﺪاﻛﺜﺮ اﻣﺘﻴﺎز  0و ﭘﺎﺳﺦ ﻧﺎدرﺳﺖ  1رﺳﺖ اﻣﺘﻴﺎز داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﻪ ﭘﺎﺳﺦ د آﮔﺎﻫﻲ
( % اﻣﺘﻴﺎز03ﻛﻤﺘﺮ از )  8/7ﻛﺴﺐ ﻧﻤﺮه ﻛﻤﺘﺮ از ﺑﻪ ﺳﻪ ﻃﺒﻘﻪ ﺿﻌﻴﻒ، ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﻗﻮي ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺑﻨﺪي ﺷﺪ، ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﻛﻪ  آﮔﺎﻫﻲﺑﻮد. اﻣﺘﻴﺎزات 
 71/4ﻛﺴﺐ ﻧﻤﺮه ﺑﻴﺸﺘﺮ از و  آﮔﺎﻫﻲﺑﻪ ﻣﻨﺰﻟﻪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻮدن ﻣﻴﺰان  % اﻣﺘﻴﺎز(06% ﺗﺎ 03) 71/4ﺗﺎ  8/7ﻧﻤﺮه ﺑﻴﻦ  ﺑﻪ ﻣﻨﺰﻟﻪ ﺿﻌﻴﻒ ﺑﻮدن، ﻛﺴﺐ
  داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ. آﮔﺎﻫﻲ( ﺑﻪ ﻣﻨﺰﻟﻪ ﻗﻮي ﺑﻮدن ﻣﻴﺰان % اﻣﺘﻴﺎز06ﺑﻴﺶ از )
ﮔﻮﻳﻪ در ﻣﻮرد ﻧﮕﺮش  42داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﺑﻮد ﻛﻪ در ﻣﺠﻤﻮع ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺣﺎوي ﺗﻌﺪاد  ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻣﻴﺰان ﻧﮕﺮش
از ﻣﺨﺎﻟﻒ ﺗﺎ ﻛﺎﻣﻼً ﻣﻮاﻓﻖ ﭘﺎﺳﺦ داده ﺷﺪ.  elacs trekil detniop‐ruof(ﻧﻘﻄﻪ اي )  4داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﻘﻴﺎس ﻟﻴﻜﺮت 
 ﺑﺮاي 3ﺑﺮاي ﮔﺰاره ﻧﻈﺮي ﻧﺪارم، اﻣﺘﻴﺎز  2ﺑﺮاي ﮔﺰاره ﻣﺨﺎﻟﻔﻢ، اﻣﺘﻴﺎز  1ﻧﺤﻮه ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ اﻣﺘﻴﺎز در ﺑﺨﺶ ﻧﮕﺮش ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﺑﻮد ﻛﻪ اﻣﺘﻴﺎز 
ﺑﻮد ﻛﻪ  42و ﺣﺪاﻗﻞ آن  69ﺑﺮاي ﮔﺰاره ﻛﺎﻣﻼً ﻣﻮاﻓﻘﻢ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ. ﺣﺪاﻛﺜﺮ اﻣﺘﻴﺎز ﻗﺎﺑﻞ ﻛﺴﺐ در ﺑﺨﺶ ﻧﮕﺮش  4ﮔﺰاره ﻣﻮاﻓﻘﻢ و اﻣﺘﻴﺎز 
در اﻳﻦ ﺑﺨﺶ ﻧﻴﺰ ﻃﺒﻘﻪ ﺑﻨﺪي اﻣﺘﻴﺎزات ﺑﻪ ﺳﻪ ﻃﺒﻘﻪ ﺿﻌﻴﻒ، ﻣﺘﻮﺳﻂ و ﻗﻮي اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. ﻧﺤﻮه ﻃﺒﻘﻪ ﺑﻨﺪي اﻣﺘﻴﺎزات ﻧﮕﺮش ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﺑﻮد 
و ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻪ ﻣﻨﺰﻟﻪ ﻗﻮي ﺑﻮدن  67ﺑﻪ ﻣﻨﺰﻟﻪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻮدن و ﻛﺴﺐ اﻣﺘﻴﺎز  57ﺗﺎ  16ﺑﻪ ﻣﻨﺰﻟﻪ ﺿﻌﻴﻒ ﺑﻮدن ، ﻛﺴﺐ اﻣﺘﻴﺎز  06ﺗﺎ  42ﻴﺎز ﻛﺴﺐ اﻣﺘ
  ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ.
  : اﺧﻼﻗﻲ ﻣﻼﺣﻈﺎت
  ﻣﺎﻣﺎﻳﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎري داﻧﺸﻜﺪه ﭘﮋوﻫﺸﻲ ﻣﻌﺎوﻧﺖ از ﻧﺎﻣﻪ ﻣﻌﺮﻓﻲدرﻳﺎﻓﺖ  و اﺟﺎزه ﻛﺴﺐ 
 ﻗﺰوﻳﻦ ﺷﻬﺮ اﺳﻼﻣﻲ آزاد و ﺧﻤﻴﻨﻲ اﻣﺎم اﻟﻤﻠﻠﻲ ﺑﻴﻦ ﻧﻮر، ﭘﻴﺎم ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﻋﻠﻮم ﻫﺎي داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺴﺌﻮﻻن ﺑﻪ اراﺋﻪ ﺑﺮاي ﻧﺎﻣﻪ ﻣﻌﺮﻓﻲ ﻛﺴﺐ 
  ﻛﺴﺐ اﺟﺎزه از ﻣﺴﺌﻮﻻن داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﺑﺮاي ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي در ﺳﻄﺢ داﻧﺸﮕﺎه 
  ﭘﮋوﻫﺶ اﻫﺪاف ﺗﻮﺿﻴﺢ و ﭘﮋوﻫﺶ واﺣﺪﻫﺎي ﺑﻪ ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﻣﻌﺮﻓﻲ 
  ﻟﻌﻪﻣﻄﺎ در ﺷﺮﻛﺖ ﺑﺮاي ﭘﮋوﻫﺶ واﺣﺪﻫﺎي از رﺿﺎﻳﺖ ﻛﺴﺐ 
  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﺷﺮﻛﺖ ﺑﺮاي ﭘﮋوﻫﺶ واﺣﺪﻫﺎي ﺑﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺣﻖ دادن 
  اﻃﻼﻋﺎت ﺑﻮدن ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪ ﻧﻈﺮ از ﭘﮋوﻫﺶ واﺣﺪﻫﺎي ﺑﻪ دادن اﻃﻤﻴﻨﺎن 
  ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺮاﺣﻞ ﻛﻠﻴﻪ در ﻋﻠﻤﻲ ﺻﺪاﻗﺖ رﻋﺎﻳﺖ 
 ﺤﻞ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي در ﺻﻮرت ﺗﻤﺎﻳﻞ آنﻣﺴﺌﻮﻻن داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﻣ ﺑﻪ ﭘﮋوﻫﺶ از ﺣﺎﺻﻞ اﻃﻼﻋﺎت اراﺋﻪ 
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 ﭘﮋوهﺶﻳﺎﻓﺘﻪ هﺎی : مﭼﻬﺎر ﻓﺼﻞ
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻛﺎﻣﻞ  6161ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ در ﺑﻴﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﺷﻬﺮ ﻗﺰوﻳﻦ ﺗﻮزﻳﻊ ﺷﺪ ﻛﻪ از ﺑﻴﻦ آﻧﻬﺎ ﺗﻌﺪاد  0071در ﻣﺠﻤﻮع 
 3و  آﮔﺎﻫﻲﻧﻔﺮ در ﺑﺨﺶ  61ﭘﺮ ﺷﺪه ﺑﻮد و از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﻗﺎﺑﻞ ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺑﻮد. ﻻزم ﺑﻪ ذﻛﺮ اﺳﺖ ﻛﻪ از ﺑﻴﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺗﻜﻤﻴﻞ ﺷﺪه 
ﻧﻔﺮ  3161ﻧﻔﺮ و در ﺑﺨﺶ ﻧﮕﺮش  0061 آﮔﺎﻫﻲﺨﺶ ﻧﮕﺮش ﺑﻪ ﺑﺮﺧﻲ ﺳﻮاﻻت ﭘﺎﺳﺦ ﻧﺪاده ﺑﻮدﻧﺪ ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎ در ﺑﺨﺶ ﻧﻔﺮ در ﺑ
( از %48آﻧﻬﺎ )ﻧﻔﺮ  8531آﻧﻬﺎ ﻣﻮﻧﺚ ﺑﻮده و  (%25/6)ﻧﻔﺮ  058 .ﺘﻨﺪداﺷﻗﺮار ﺳﺎل  02-22در ﮔﺮوه ﺳﻨﻲ  داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن( %54/8)ﻧﻔﺮ 047اﺳﺖ. 
  (. 2 ﺟﺪول)ﻣﺠﺮد ﺑﻮدﻧﺪ ﻧﻈﺮ وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ
  
  وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞوﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ -2ﺟﺪول
  )ﺳﺎل( ﺳﻦ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد ﺳﻨﻲﮔﺮوه
  11/9  391 71-91
  54/8  047 02-22
  32/8  483 32-52
  01/2  561 62-82
  4/3  07 92-13
  1/7  72 23-43
  2/3  73 53+
  001  6161 ﺟﻤﻊ
  4/21اف ﻣﻌﻴﺎر=اﻧﺤﺮ 22/59ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ =
  ﺟﻨﺲ
  25/6  058 ﻣﻮﻧﺚ
  74/4  667 ﻣﺬﻛﺮ
  001  6161 ﺟﻤﻊ
  وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ
  48  8531 ﻣﺠﺮد
  61  852 ﻣﺘﺎﻫﻞ
  001  6161 ﺟﻤﻊ
  
 
ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ و  1-2%( در ﺗﺮم ﻫﺎي 52/7ﻧﻔﺮ ) 514%( از ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ در داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ ﺑﻪ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﻣﺸﻐﻮل ﺑﻮدﻧﺪ. 05/9ﻧﻔﺮ ) 228
  (.3%( داﻧﺸﺠﻮي ﻣﻘﻄﻊ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ﺑﻮدﻧﺪ )ﺟﺪول 87/31ﻧﻔﺮ ) 5621
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  ﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺮ ﺣﺴﺐ داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ، ﺗﺮم ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ و ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ -3ﺟﺪول
  داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد 
  05/9  328 آزاد اﺳﻼﻣﻲ
  72/5  544 ﭘﻴﺎم ﻧﻮر
  31/1  112 ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻠﻲ اﻣﺎم ﺧﻤﻴﻨﻲ
  8/5  731 ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ
  001  6161 ﺟﻤﻊ
  ﺗﺮم ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد 
  52/7  514 2و1
  52/3  804 4و3
  22/5  463 6و5
  91/4  313 8و7
  6/1  99 01و9
  1  61 41ﺗﺎ11
  001  6161 ﺟﻤﻊ
  ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد 
  5  18 ﻛﺎرداﻧﻲ
  87/3  5621 ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ
  21/7  502 و ﺑﺎﻻﺗﺮﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ
  4  56 ﺮﻓﻪ ايدﻛﺘﺮاي ﺣ
  001  6161 ﻊﺟﻤ
  
اﻓﺮادي ﻛﻪ ﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ. ﻧ%( واﺣﺪ درﺳﻲ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را در داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﺧﻮد 05/9) ﻧﻔﺮ از داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ 228
رﺿﺎﻳﺖ ﻛﻢ از  (%24/1) ﻔﺮﻧ 433در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﺳﻮال ﻣﻴﺰان رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي از ﻧﺤﻮه اراﺋﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده،واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ 
و  داﺷﺘﻨﺪاز ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺳﺎﻋﺖ اﺧﺘﺼﺎص ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده %( رﺿﺎﻳﺖ ﻣﺘﻮﺳﻂ 63/4)ﻧﻔﺮ  982 ،ﻧﺤﻮه اراﺋﻪ واﺣﺪ ﻣﺬﻛﻮر ﺑﻴﺎن ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ
  . (4ﺟﺪول )ﺑﻴﺎن ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪﻛﻢ ﻧﺤﻮه اراﺋﻪ درس ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪرس  رﺿﺎﻳﺖ ﺧﻮد را از (%73/4) ﻧﻔﺮ 792
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  ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺧﺘﺼﺎص ﺳﺎﻋﺎت ﻛﻔﺎﻳﺖ و ﻣﺪرسازرﺿﺎﻳﺖواﺣﺪ،اراﺋﻪﻧﺤﻮهوﺧﺎﻧﻮادهﺗﻨﻈﻴﻢواﺣﺪﮔﺬراﻧﺪنﺮاواﻧﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺮ ﺣﺴﺐﺗﻮزﻳﻊ ﻓ -4ﺟﺪول
  ﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد 
  05/9  228 ﺧﻴﺮ
  94/1  497 ﺑﻠﻲ
  001  6161 ﺟﻤﻊ
  ﻣﻴﺰان رﺿﺎﻳﺖ از ﻧﺤﻮه اراﺋﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده
  71/8  241 رﺿﺎﻳﺖ ﺑﺴﻴﺎر ﻛﻢ
  24/1  433 رﺿﺎﻳﺖ ﻛﻢ
  91/7  751رﺿﺎﻳﺖ ﻣﺘﻮﺳﻂ
  91/4  451 رﺿﺎﻳﺖ زﻳﺎد
  0/9  7 ﺑﺪون ﭘﺎﺳﺦ
  001  497 ﺟﻤﻊ
  ﻣﻴﺰان ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺳﺎﻋﺖ اﺧﺘﺼﺎص ﻳﺎﻓﺘﻪ
  72/7  022 ﺑﺴﻴﺎر ﻛﻢ
  92/5  432 ﻛﻢ
  63/4  982ﻣﺘﻮﺳﻂ
  4/5  63 زﻳﺎد
  1/9  51 ﺑﺪون ﭘﺎﺳﺦ
  001  497 ﺟﻤﻊ
  راﺋﻪ ﻣﺪرسﻣﻴﺰان رﺿﺎﻳﺖ از ﻧﺤﻮه ا
  73/4  792 ﺑﺴﻴﺎر ﻛﻢ
  63/8  292 ﻛﻢ
  6/2  94ﻣﺘﻮﺳﻂ
  51  811 زﻳﺎد
  4/6  83 ﺑﺪون ﭘﺎﺳﺦ
  001  497 ﺟﻤﻊ
  
ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﻣﺘﻮﺳﻂ ارزﻳﺎﺑﻲ ﻛﺮدﻧﺪ و ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت  ﺧﻮد در ﻣﻮرد ﺳﻄﺢ اﻃﻼﻋﺎتاز داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن %( 84/5)ﻧﻔﺮ  487
  (.5)ﺟﺪول %( ﺑﻮد42/9%( و ﻛﺘﺐ ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ )43/8ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ دوﺳﺘﺎن و ﻫﻤﺴﺎﻻن ) داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده
  
  
  
  
  
  
  
 ١٢
 
  و ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت آﻧﻬﺎﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ارزﻳﺎﺑﻲ ﺧﻮد از ﻣﻴﺰان اﻃﻼﻋﺎﺗﺸﺎن از ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده -5ﺟﺪول
  ﻣﻴﺰان اﻃﻼﻋﺎت
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد 
  61  852 ﺑﺴﻴﺎر ﻛﻢ
  32/8  583 ﻛﻢ
  84/5  487ﻣﺘﻮﺳﻂ
  11/6  981 زﻳﺎد
  001  6161 ﺟﻤﻊ
  ﻣﻨﺒﻊ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت
  9  641 ﺧﺎﻧﻮاده و اﻗﻮام
  61/9  372 رﺳﺎﻧﻪ ﻫﺎ و ﺟﺮاﻳﺪ
  52/1  604 ﻛﺘﺐ ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ
  43/5  855 دوﺳﺘﺎن و ﻫﻤﺴﺎﻻن
  8/9  441آﻣﻮزش در داﻧﺸﮕﺎه
  5/5  98 ﺷﺮﻛﺖ در ﻛﻼس ﻫﺎي ﻗﺒﻞ از ازدواج
  001  6161 ﺟﻤﻊ
  
. در ﺑﻴﻦ روش ﻫﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده، ﻛﺎﻧﺪوم روﺷﻲ ﺑﻮد ﻨﺪﺧﺘﻫﻴﭽﻴﻚ از روش ﻫﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﻧﻤﻲ ﺷﻨﺎ (%62/5داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن )از ﺮ ﻧﻔ 924
، ﻗﺮص، آﻣﭙﻮل، ﺗﻮﺑﻜﺘﻮﻣﻲ، DUIروش ﻫﺎي ﻧﺎم ﺑﺮده ﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺷﺎﻣﻞ ﻛﺎﻧﺪوم،  .آن را ﻧﺎم ﺑﺮده ﺑﻮدﻧﺪﻛﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
 (. 6 ﺟﺪول)دﻧﺪوازﻛﺘﻮﻣﻲ و روش ﻣﻨﻘﻄﻊ ﺑﻮ
  ﺑﺎرداريﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ازﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﺷﻨﺎﺧﺖ ﺗﻌﺪاد روش ﻫﺎي -6ﺟﺪول
  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد ﺑﺎرداري ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺗﻌﺪاد روش ﻫﺎي 
  62/5 924 ﻫﻴﭻ
  21/8 702 1
  22/9 863 2
  91/9 223 3
  11/1 081 4
  6/8 011 و ﺑﻴﺸﺘﺮ5
  001 6161 ﺟﻤﻊ
  
در ﺑﺨﺶ  .ﺑﻮد  7/41±5/25ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و  82و ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﻛﺴﺐ ﺷﺪه  0ﻤﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﻛﺴﺐ ﺷﺪه ﻛ آﮔﺎﻫﻲدر ﺑﺨﺶ 
 (%16/2) ﻧﻔﺮ 989 ﺑﻮد.  96/99 ± 7/47ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و  09ﻴﺸﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﻛﺴﺐ ﺷﺪه ﺑو  33ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﻛﺴﺐ ﺷﺪه ﻧﮕﺮش 
   (. 7ﺟﺪول )ﻧﮕﺮش ﻣﺘﻮﺳﻂ در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده داﺷﺘﻨﺪ (%56/7) ﻧﻔﺮ 0601 ﺿﻌﻴﻒ و آﮔﺎﻫﻲداﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
  
  
 ٢٢
 
  ﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻣﻴﺰان آﮔﺎﻫﻲ  و ﻧﮕﺮش در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده -7ﺟﺪول
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد ﻧﮕﺮش درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد  ﻣﻴﺰان آﮔﺎﻫﻲ
  01/4  761 ﺿﻌﻴﻒ 16/2 989    ﺿﻌﻴﻒ
  56/7  0601 ﻣﺘﻮﺳﻂ 23/4 425 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  32/9  683 ﻗﻮي 5/4 78 ﻗﻮي
  001  3161 ﺟﻤﻊ 001 0061 ﺟﻤﻊ
  
و ﻣﻌﺎدﻟﻪ ﺧﻂ رﮔﺮﺳﻴﻮن =r 0/542داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﺳﻦ آﻧﻬﺎ  آﮔﺎﻫﻲﺑﻴﻦ ﻣﻴﺰان ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﭘﻴﺮﺳﻮن 
  = ﻣﻴﺰان آﮔﺎﻫﻲ در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده  - 0/73+  0/33)ﺳﻦ(                        ﺑﻪ ﺻﻮرت:
درﺻﺪ ﺑﺮ ﻣﻴﺰان آﮔﺎﻫﻲ  0/33ﺳﺎل اﻓﺰاﻳﺶ ﺳﻦ،  ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ، ﻳﻌﻨﻲ اﻧﺘﻈﺎر ﻣﻲ رود ﻛﻪ ﺑﻪ ازاي ﻫﺮ
  (.1داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﻓﺰوده ﺷﻮد )ﻧﻤﻮدار
  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان  و ﺳﻦ ﺑﻴﻦ رﮔﺮﺳﻴﻮن ﺧﻂﻧﻤﻮدار ﭘﺮاﻛﻨﺶ و  -1ﻧﻤﻮدار 
( ﻛﻪ 8ﺑﻮد )ﺟﺪول  5/79±5/50و  8/81±5/27ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز آﮔﺎﻫﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن دﺧﺘﺮ و ﭘﺴﺮ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 
  (.100/0<pﻲ دار ﺑﻮد)اﻳﻦ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨ ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞﺑﺮاﺳﺎس آﻣﺎره 
  ﺟﻨﺲﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهدرﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮداﻧﺸﺠﻮﻳﺎنآﮔﺎﻫﻲﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻣﻴﺰان  -8ﺟﺪول
  ﺟﻤﻊ ﻣﺬﻛﺮ ﻣﻮﻧﺚ ﺟﻨﺲ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان
  16/8  989  07/4 435 45 554 ﺿﻌﻴﻒ
  23/8  425  62 791 83/8 723 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  5/4 78  3/6 72 7/1 06 ﻗﻮي
  001  0061  001 857 001 248 ﺟﻤﻊ
  7/41 ± 5/25  5/79 ± 5/50  8/81 ±5/27  naeM±DS
 tset‐t tnednepedni                                 100/0<p  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
اﻳﻦ اﺧﺘﻼف  ﺴﺘﻘﻞﺗﻲ ﻣﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﺮاﺳﺎس آﻣﺎره  01/78 ±5/47و  6/34 ±5/81ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻣﺘﺎﻫﻞ و ﻣﺠﺮد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز 
 (.9)ﺟﺪول ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪﺑﺎﻻﺗﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد  آﮔﺎﻫﻲ ازو داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺘﺎﻫﻞ ( 100/0<p)ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮد 
  ﺑﺮﺣﺴﺐ وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞﺧﺎﻧﻮادهدرﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮداﻧﺸﺠﻮﻳﺎنآﮔﺎﻫﻲﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻣﻴﺰان  -9ﺟﺪول
  ﺟﻤﻊ  ﻣﺘﺎﻫﻞ  ﻣﺠﺮد  وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﻌﺪادﺗ  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان
  16/8  989  23  28  76/5  709  ﺿﻌﻴﻒ
  23/8  425  25/7  531  82/9  983  ﻣﺘﻮﺳﻂ
  5/4  78  51/2  93  3/6  84  ﻗﻮي
  001  0061  001 652 001 4431 ﺟﻤﻊ
  25/5±41/7  47/5±78/01 81/5±34/6  naeM±DS
 tset‐t tnednepedni                                     100/0<p  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
 ٣٢
 
 ﻣﻌﻨﻲ داري ﻧﺸﺎن داد ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ آﻣﺎري =r0/481ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﺗﺮم ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ آﻧﻬﺎ  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان  اﺳﭙﻴﺮﻣﻦ ﺑﻴﻦﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ 
  دارﻧﺪ.ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﺗﺮم ﻫﺎي ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺗﺮ  يﺑﺎﻻﺗﺮ آﮔﺎﻫﻲﺳﻄﺢ ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﺗﺮم ﻫﺎي ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ . (100/0<p)
ﺑﺎ  آﻧﻮاآﻣﺎره داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺗﺮ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻮد و ﻧﺘﻴﺠﻪ  آﮔﺎﻫﻲﺎز ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴ
 .(01)ﺟﺪول را اﺛﺒﺎت ﻛﺮد ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺑﺮ ﻣﻴﺰان ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺎﺛﻴﺮ درﺳﺘﻲ ﻓﺮﺿﻴﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ 100/0<p
 و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻘﺎﻃﻊ ﻛﺎرداﻧﻲ آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ  ﺑﺮﺣﺴﺐﻮﻛﻲ ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺗﻔﺎوت ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ آزﻣﻮن ﺗﻌﻘﻴﺒﻲ ﺗ
ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ  ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ و ﺑﺎﻻﺗﺮ و دﻛﺘﺮي ﺣﺮﻓﻪ اي  ﮔﺮوه ﻫﺎي ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ آﮔﺎﻫﻲﺗﻔﺎوت ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﺪارد اﻣﺎ  ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﺎﻫﻢ
  .ﮔﺮوه ﻫﺎ ﻣﻌﻨﻲ دار اﺳﺖ و ﺳﺎﻳﺮ
 
  ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهدرﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮداﻧﺸﺠﻮﻳﺎنآﮔﺎﻫﻲﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻣﻴﺰان  -01ﺪولﺟ
  ﺟﻤﻊ  ﻛﺘﺮي ﺣﺮﻓﻪ ايد و ﺑﺎﻻﺗﺮﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ  ﻛﺎرداﻧﻲ  ﻣﻘﻄﻊ  ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان
  16/8  989  42/6  61 54/4 39 56/6 918 57/3  16 ﺿﻌﻴﻒ
  23/8  425  85/5  83 84/7 001 92/6 073 91/8  61 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  5/4  78  61/9  11 5/9 21 4/8 06 4/9  4 ﻗﻮي
  001  0061  001  56 001 502 001 9421 001  18 ﺟﻤﻊ
  7/41 ± 5/25  11/29±5/29  8/08±5/34  6/07±5/83  5/08±4/87  naeM±DS
100/0<p                                                AVONA                                       ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
  
ﻣﺤﻞ  داﻧﺸﮕﺎه ﺗﺎﺛﻴﺮدرﺳﺘﻲ ﻓﺮﺿﻴﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ  آﻧﻮاآﻣﺎره و  در داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﺎ ﻫﻢ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮدداﻧﺸﺠﻮﻳﺎن  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز 
آزﻣﻮن ﺗﻌﻘﻴﺒﻲ  .(11)ﺟﺪول  اﺛﺒﺎت ﻛﺮد 100/0<pدر ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري را  ﺎﻧﻮادهﺧ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﺑﺮ ﻣﻴﺰان
 آﮔﺎﻫﻲﺑﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﭘﻴﺎم ﻧﻮر و ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻞ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار وﺟﻮد ﻧﺪارد اﻣﺎ ﺗﻔﺎوت ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه  ﺗﻮﻛﻲ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ
  (.100/0<p)ه ﻫﺎ ﻣﻌﻨﻲ دار اﺳﺖﺳﺎﻳﺮ داﻧﺸﮕﺎ وﺑﺎ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ  داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه آزاد و ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ
  داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهدرﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮداﻧﺸﺠﻮﻳﺎنآﮔﺎﻫﻲﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻣﻴﺰان  -11ﺟﺪول
  ﺟﻤﻊ ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ  ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻠﻲ اﻣﺎم ﺧﻤﻴﻨﻲ ﭘﻴﺎم ﻧﻮر آزاد  داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  ﺪدرﺻ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان
  16/8  989  13/6  34  67/4 951 96/9 403 85/8 384 ﺿﻌﻴﻒ
  23/8  425  64/3  36  22/6 74 62/4 511 63/4 992 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  5/4  78  22/1  03 1 2 3/7 61 4/8 93 ﻗﻮي
  001  0061  001  631  001 802 001 534 001 128 ﺟﻤﻊ
  7/41 ± 5/25  65/6 ± 45/11  4/06 ±51/5  91/5 ±89/5 62/5 ±25/7  naeM±DS
 AVONA                                             100/0<p  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
  
 ۴٢
 
 و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﻛﻪ واﺣﺪ ﻣﺬﻛﻮر را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ 9/82 ±5/36داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﻛﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز 
 ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ آﮔﺎﻫﻲﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﻮدن درﺳﺘﻲ ﻓﺮﺿﻴﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ  <p 0/100ﺑﺎ   ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞﻣﺎره ﺑﻮد ﻛﻪ آ 5/60 ± 4/35
ﺷﺘﻪ از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻴﺮﺳﻴﺪ وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ و ﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺎ ﻫﻢ ﺗﺪاﺧﻞ دا. (21ﺟﺪول ) اﺛﺒﺎت ﻛﺮد ،اﻧﺪ ﮔﺬراﻧﺪه را ﺧﺎﻧﻮاده
ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد ﻛﻪ واﺣﺪ  واﺣﺪ ﻣﺠﺰاﻳﻲ ﺑﺮاﺳﺎس وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ و ﮔﺬراﻧﺪن، ﺗﺤﻠﻴﻞ آﻣﺎري ﺑﺎﺷﻨﺪ
، داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺘﺎﻫﻞ ﻛﻪ (4/6±4/2)، داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد ﻛﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ(8/75±5/93)ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ
، ﺑﺎ ﻫﻢ (8/68± 5/62)ﻛﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺘﺎﻫﻠﻲ (11/29±5/27)واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ
ﺗﻮﻛﻲ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻧﺸﺎن داد. آزﻣﻮن ﺗﻌﻘﻴﺒﻲ  100/0<pﺗﻔﺎوت داﺷﺖ و آﻣﺎره آﻧﻮا ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮدن ﺗﻔﺎوت ﮔﺮوه ﻫﺎ را در ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري 
اﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺘﺎﻫﻠﻲ ﻛﻪ اﻳﻦ واﺣﺪ را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ ﺑﺎ ﻫﻢ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه آﮔﺎﻫﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد ﻛﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ و د
  ﺗﻔﺎوﺗﻲ ﻧﺪاﺷﺖ، ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه آﻧﻬﺎ ﺑﺎ دو ﮔﺮوه دﻳﮕﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار داﺷﺖ.
  ﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮادهﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهدرﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮداﻧﺸﺠﻮﻳﺎنآﮔﺎﻫﻲﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻣﻴﺰان  -21ﺟﺪول
  ﺟﻤﻊ ﺑﻠﻲ ﺧﻴﺮ  دهﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮا
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان
  16/8  989  54/1 553 87 436 ﺿﻌﻴﻒ
  23/8  425  54/4 753 02/5 761 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  5/4 78  9/5 57 1/5 21 ﻗﻮي
  001  0061  001 787 001 318 ﺟﻤﻊ
  7/41 ± 5/25  36/5±82/9  35/4 ±60/5  naeM±DS
tset‐t tnednepedni                               100/0 <p  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
 
ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ  100/0<p داري ﻣﻌﻨﻲ ﺳﻄﺢ در آﻧﻮا آﻣﺎره، اﻃﻼﻋﺎت ﻛﺴﺐ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺑﺮﺣﺴﺐ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻧﻤﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺗﺤﻠﻴﻞدر 
 ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ. دارد اريد ﻣﻌﻨﻲ ﺗﻔﺎوت ﻫﻢ ﺑﺎ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در اﻃﻼﻋﺎت ﻛﺴﺐ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺑﺮﺣﺴﺐ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ ﻧﻤﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
  (.9/15 ± 6/23ﻛﺴﺐ ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ ) داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ آﻣﻮزش ﻃﺮﻳﻖ از را اﻃﻼﻋﺎت ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻮد ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﮔﺎﻫﻲآ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه
ﻣﻌﺎدﻟﻪ ﺧﻂ  و =r0/371داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﺳﻦ آﻧﻬﺎ ﻧﮕﺮش ﺑﻴﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﭘﻴﺮﺳﻮن 
   ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده = اﻣﺘﻴﺎز ﻧﮕﺮش در 26/45+  0/23 (ﺳﻦ)         :رﮔﺮﺳﻴﻮن ﺑﻪ ﺻﻮرت
 آﮔﺎﻫﻲﺑﺮ ﻣﻴﺰان  0/23اﻧﺘﻈﺎر ﻣﻲ رود ﻛﻪ ﺑﻪ ازاي ﻫﺮ ﺳﺎل اﻓﺰاﻳﺶ ﺳﻦ  ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ، ﻳﻌﻨﻲ
  .(2ﻧﻤﻮدار) اﻓﺰوده ﺷﻮد
  ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﺳﻦ ﺑﻴﻦ رﮔﺮﺳﻴﻮن ﺧﻂﻧﻤﻮدار ﭘﺮاﻛﻨﺶ و  -2ﻧﻤﻮدار                 
ﻛﻪ ﺑﺮاﺳﺎس آﻣﺎره  (31)ﺟﺪول  ﺑﻮد 96/03 ±7/563و  07/26 ± 8/110ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن دﺧﺘﺮ و ﭘﺴﺮ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ  ﻧﮕﺮشدر ﺑﺨﺶ 
 ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد درﺑﻬﺘﺮي  ﻧﮕﺮش دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎندرﺳﺘﻲ ﻓﺮﺿﻴﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ اﻳﻨﻜﻪ =p 0/100اﻳﻦ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده و ﺑﺎ  ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞ
  ، ﺗﺎﻳﻴﺪ ﺷﺪ. دارﻧﺪ ﺧﺎﻧﻮاده
 ۵٢
 
  ﺟﻨﺲﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهرد ﺗﻨﻈﻴﻢدرﻣﻮﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -31ﺟﺪول
  ﺟﻤﻊ ﻣﺬﻛﺮ ﻣﻮﻧﺚ ﺟﻨﺲ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد ﻧﮕﺮش
  01/4  761  21/2 39 8/7 47 ﺿﻌﻴﻒ
  56/7  0601  76/2 415 46/4 645 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  32/9  683  02/7 851 62/9 822 ﻗﻮي
  001  3161  001 567 001 848 ﺟﻤﻊ
  96/99 ± 7/47  96/03 ±7/563  07/26 ±8/110  naeM±DS
 tset‐t tnednepedni                            100/0 =p  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
  
اﻳﻦ  ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﺮاﺳﺎس آﻣﺎره  27/85 ±6/08و  96/5 ±7/08در ﺑﺨﺶ ﻧﮕﺮش ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد و ﻣﺘﺎﻫﻞ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 
ﻮﻳﺎن ﻣﺘﺎﻫﻞ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد از ﻧﮕﺮش ﺑﻬﺘﺮي در ﻣﻮرد ( و ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﻣﻲ ﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﻛﻪ داﻧﺸﺠ100/0<p) اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮد
  (. 41ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ )ﺟﺪول
  وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهدرﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -41ﺟﺪول
  ﺟﻤﻊ ﻣﺘﺎﻫﻞ ﻣﺠﺮد  وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد ﻧﮕﺮش
  01/4  761 5 31 11/4  451 ﺿﻌﻴﻒ
  56/7  0601  35/9 351 66/9 709 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  32/9  683  53/7 29 12/7 492 ﻗﻮي
  001  3161  001 852 001 5531 ﺟﻤﻊ
  96/99 ± 7/47  08/6 ±85/27 08/7 ±5/96  naeM±DS
tset‐t tnednepedni                                   100/0 <p  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
  
( 0/0 =p35ﻧﺪاد )ﻣﻌﻨﻲ داري ﻧﺸﺎن  ﻣﺎريآ ﻲﻫﻤﺒﺴﺘﮕ =r0/840ﺑﺎ آﻧﻬﺎ  ﺗﺮم ﺗﺤﺼﻴﻠﻲداﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و  ﻧﮕﺮشﺑﻴﻦ  اﺳﭙﻴﺮﻣﻦﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﺿﺮﻳﺐ ﻫ
  آﻧﻬﺎ ارﺗﺒﺎﻃﻲ ﻧﺪارد.ﺗﺮم ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ  ﺑﺎداﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش  ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺑﺮاﺳﺎس ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ و
درﺳﺘﻲ ﻓﺮﺿﻴﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ  100/0<pﺑﺎ  آﻧﻮاﻧﺘﻴﺠﻪ آﻣﺎره د و ﺑﺎ ﻫﻢ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ 
(. ﻧﺘﻴﺠﻪ آزﻣﻮن ﺗﻌﻘﻴﺒﻲ ﺗﻮﻛﻲ ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺗﻔﺎوت ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 51را اﺛﺒﺎت ﻛﺮد)ﺟﺪول ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮشﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺑﺮ  ﻣﻘﻄﻊﺗﺎﺛﻴﺮ 
ﻻﺗﺮ و دﻛﺘﺮاي ﺣﺮﻓﻪ اي ﺑﺎ ﻫﻢ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ و ﺑﺎﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻘﺎﻃﻊ 
( و 300/0=p(، ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻘﺎﻃﻊ ﻛﺎرداﻧﻲ و ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ﺑﺎ ﻫﻢ )50/0<p( اﻣﺎ ﺑﺎ ﺳﺎﻳﺮ ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار اﺳﺖ )169/0=pﻧﺪارد )
   .(100/0<=pﺳﺎﻳﺮ ﮔﺮوه ﻫﺎ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار دارﻧﺪ)
  
  
 ۶٢
 
  ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهرد ﺗﻨﻈﻴﻢدرﻣﻮﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -51ﺟﺪول 
  ﺟﻤﻊ  دﻛﺘﺮي ﺣﺮﻓﻪ اي  ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ و ﺑﺎﻻﺗﺮ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ﻛﺎرداﻧﻲ  ﺗﺤﺼﻴﻠﻲﻣﻘﻄﻊ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد ﻧﮕﺮش
  01/4  761  6/2  4 5/4 11 01/6 431 22/2  81 ﺿﻌﻴﻒ
  56/7  0601  05/8  33 95/5 221 76/8 658 06/5  94 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  32/9  683 34  82 53/1 27 12/6 272 71/3  41 ﻗﻮي
  001  3161  001  56 001 502 001 2621 001  18 ﺟﻤﻊ
  96/99 ± 7/47  27/85±7/66  27/35±7/73  96/36 ±7/85  76 ±9/720  naeM±DS
  AVONA                                             100/0<p ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
  
 داﻧﺸﮕﺎهدرﺳﺘﻲ ﻓﺮﺿﻴﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ ﺗﺎﺛﻴﺮ  آﻧﻮاﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﺎ ﻫﻢ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮد و آﻣﺎره ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز 
(. آزﻣﻮن ﺗﻌﻘﻴﺒﻲ ﺗﻮﻛﻲ 61اﺛﺒﺎت ﻛﺮد)ﺟﺪول  100/0<pرا در ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري  ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ ﺑﺮ ﻧﮕﺮش
ﻪ ﺑﺎ ﺴ( اﻣﺎ در ﻣﻘﺎﻳ988/0=p) ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار وﺟﻮد ﻧﺪاردﺑﺎ ﻫﻢ ﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﭘﻴﺎم ﻧﻮر و ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻞ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه داﻧﺸﺠ
داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه آزاد  آﮔﺎﻫﻲﺗﻔﺎوت ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه (. ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ 50/0<pداﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي آزاد و ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺗﻔﺎوت ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻌﻨﻲ دار اﺳﺖ)
  .(50/0<p)ﻌﻨﻲ دار اﺳﺖو ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺑﺎ ﻳﻜﺪﻳﮕﺮ و ﺳﺎﻳﺮ داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎ ﻣ
  داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهدرﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -61ﺟﺪول
  ﺟﻤﻊ  ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ  ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻠﻲ اﻣﺎم ﺧﻤﻴﻨﻲ ﭘﻴﺎم ﻧﻮر آزاد  داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺤﻞ ﺗﺤﺼﻴﻞ
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد ﻧﮕﺮش
  01/4  761  7/3  01  11/4 42 11/1 94 01/2 48 ﺿﻌﻴﻒ
  56/7  0601  45/7  57  37/9 651 86/6 403 36/9 525 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  32/9  683  83  25  41/7 13 02/3 09 52/9 312 ﻗﻮي
  001  3161  001  731  001 112 001 344 001 228 ﺟﻤﻊ
  96/99 ± 7/47  34/7 ±23/27  49/6 ±41/96  96/7 ±50/96 9/7 ±33/07  naeM±DS
AVONA                                                100/0 <p  ﻌﻨﻲ داريﺳﻄﺢ ﻣ
  
و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﻛﻪ واﺣﺪ ﻣﺬﻛﻮر را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ  17/25±7/85داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﻛﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ  ﻧﮕﺮشﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز 
 ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﺑﻬﺘﺮ ﺑﻮدن ﻧﮕﺮشﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ درﺳﺘﻲ ﻓﺮﺿﻴ <p 0/100ﺑﺎ   ﺗﻲ ﻣﺴﺘﻘﻞﺑﻮد ﻛﻪ آﻣﺎره   86/05±7/06
 داﺷﺘﻪ ﺗﺪاﺧﻞ ﻫﻢ ﺑﺎ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﮔﺬراﻧﺪن و ﺗﺎﻫﻞ وﺿﻌﻴﺖ ﻣﻴﺮﺳﻴﺪ ﻧﻈﺮ ﺑﻪ ﻛﻪ آﻧﺠﺎ از. (71ﺟﺪول را اﺛﺒﺎت ﻛﺮد ) ،اﻧﺪ ﮔﺬراﻧﺪه ﺧﺎﻧﻮاده
 ﻛﻪ ﻣﺠﺮد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش اﻣﺘﻴﺎز ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ. ﺷﺪ اﻧﺠﺎم ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﮔﺬراﻧﺪن و ﺗﺎﻫﻞ وﺿﻌﻴﺖ ﺑﺮاﺳﺎس ﻣﺠﺰاﻳﻲ آﻣﺎري ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺑﺎﺷﻨﺪ،
 داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ،(86/21± 7/36)ﺑﻮدﻧﺪ ﻧﮕﺬراﻧﺪه را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻛﻪ ﻣﺠﺮد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ،(17/1±7/7)ﺑﻮدﻧﺪ ﮔﺬراﻧﺪه را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ
 ،(17/6±6/75)ﺑﻮدﻧﺪ ﻧﮕﺬراﻧﺪه را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺪواﺣ ﻛﻪ ﻣﺘﺎﻫﻠﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و (37/11±6/9)ﺑﻮدﻧﺪ ﮔﺬراﻧﺪه را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻛﻪ ﻣﺘﺎﻫﻞ
 ٧٢
 
 داد ﻧﺸﺎن ﺗﻮﻛﻲ ﺗﻌﻘﻴﺒﻲ آزﻣﻮن. داد ﻧﺸﺎن 100/0<p داري ﻣﻌﻨﻲ ﺳﻄﺢ در را ﻫﺎ ﮔﺮوه ﺗﻔﺎوت ﺑﻮدن دار ﻣﻌﻨﻲ آﻧﻮا آﻣﺎره و داﺷﺖ ﺗﻔﺎوت ﻫﻢ ﺑﺎ
  .داﺷﺖ دار ﻣﻌﻨﻲ ﺗﻔﺎوته ﻫﺎ ﺳﺎﻳﺮ ﮔﺮو ﺑﺎ ﺑﻮدﻧﺪ ﻧﮕﺬراﻧﺪه را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﻛﻪ ﻣﺠﺮد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﻧﻤﺮه ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻛﻪ
  
  ﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮادهﺑﺮﺣﺴﺐﺧﺎﻧﻮادهدرﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢﻗﺰوﻳﻦﺷﻬﺮﺗﻮزﻳﻊ ﻓﺮاواﻧﻲ ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن -71ﺟﺪول
  ﺟﻤﻊ ﺑﻠﻲ ﺧﻴﺮ  ﮔﺬراﻧﺪن واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده
  درﺻﺪ  ﺗﻌﺪاد  درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد ﻧﮕﺮش
  01/4  761  7/7 16 21/9 601 ﺿﻌﻴﻒ
  56/7  0601  16/5 784 96/8 375 ﻣﺘﻮﺳﻂ
  32/9  683  03/8 442 71/3 241 ﻗﻮي
  001  3161  001 297 001 128 ﺟﻤﻊ
  96/99 ± 7/47  85/7 ±35/17 06/7 ±05/86  naeM±DS
 tset‐t tnednepedni                                                      <p0/100  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ داري
 
ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ  100/0<p داري ﻣﻌﻨﻲ ﺳﻄﺢ در آﻧﻮا آﻣﺎره، اﻃﻼﻋﺎت ﻛﺴﺐ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻧﺸﺠﻮﻳﺎندا ﻧﮕﺮش ﻧﻤﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺗﺤﻠﻴﻞدر 
 ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ. دارد داري ﻣﻌﻨﻲ ﺗﻔﺎوت ﻫﻢ ﺑﺎ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻮرد در اﻃﻼﻋﺎت ﻛﺴﺐ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﺑﺮﺣﺴﺐ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش ﻧﻤﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
ﻛﺴﺐ  و ﻛﻼس ﻫﺎي ﻣﺸﺎوره ﭘﻴﺶ از ازدواج داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ آﻣﻮزش ﻃﺮﻳﻖ از را اﻃﻼﻋﺎت ﻛﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻮد ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻧﮕﺮش ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه
  (.17/57 ± 9/40و  17/56± 7/26ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ )
 ٨٢
 
 ﻢﭘﻨﺠ ﻓﺼﻞ
ﺿﻌﻴﻒ و ﻧﮕﺮش ﻣﺘﻮﺳﻄﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده دارﻧﺪ. اﻳﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻫﻤﺎﻫﻨﮓ ﺑﺎ  آﮔﺎﻫﻲﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ اﻛﺜﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن  ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ
و ﻧﮕﺮش ﺟﻮاﻧﺎن در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻣﺠﺰا و ﻳﺎ در ﻗﺎﻟﺐ ﺑﺎورﻫﺎ و ﻧﻴﺎزﻫﺎي  آﮔﺎﻫﻲﻛﻪ ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت دﻳﮕﺮ اﺳﺖ 
 و ﻧﮕﺮش آﮔﺎﻫﻲﺗﻔﺎوت آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﺣﺎﺿﺮ  ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ .(42-91, 61-01, 7)ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري ﭘﺮداﺧﺘﻪ اﻧﺪ
داد. ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه ﮔﺮوﻫﻲ ﻛﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﮔﺮوﻫﻲ ﻛﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ و ﮔﺮوﻫﻲ ﻛﻪ اﻳﻦ واﺣﺪ را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ، ﻧﺸﺎن 
واﺣﺪ را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ در ﻣﺤﺪوده ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻗﺮار اﻳﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎﻧﻲ ﻛﻪ  آﮔﺎﻫﻲﺧﺎﻧﻮاده را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ در ﻣﺤﺪوده ﺿﻌﻴﻒ و ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه 
ﻛﻪ واﺣﺪ  ﺪ ﻳﺎﻧﻪ، داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮدﺑﺮرﺳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﻴﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد و ﻣﺘﺎﻫﻠﻲ ﻛﻪ اﻳﻦ واﺣﺪ را ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧ .داﺷﺖ
داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد ﻛﻪ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را  از ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪ، اﻣﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ،
ﻣﻮزش در ﻗﺎﻟﺐ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ آ ﺎﺑﺮاﻳﻦﺑﻨ  ﮔﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺘﺎﻫﻠﻲ ﻛﻪ اﻳﻦ واﺣﺪ را ﻧﮕﺬراﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ، ﺑﺎ ﻫﻢ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار ﻧﺪاﺷﺖ.
و اﻓﺮاد را ﺑﺮاي ﺗﺼﻤﻴﻢ ﮔﻴﺮي ﻫﺎي ﺑﺎروري در  ﻮدداﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﻲ ﺷو ﺑﻬﺒﻮد ﻧﮕﺮش  آﮔﺎﻫﻲﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺎﻋﺚ ارﺗﻘﺎي ﺳﻄﺢ 
ﺣﻴﺚ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ  ﺑﻪ ﺳﻄﻮح ﺑﺎﻻ ﻧﻤﻲ رﺳﺪ. از اﻳﻦ آﮔﺎﻫﻲ آﻳﻨﺪه آﻣﺎده ﻣﻲ ﻛﻨﺪ. اﻣﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺣﺘﻲ ﭘﺲ از آﻣﻮزش ﻫﻢ
ﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻛﺸﻮرﻣﺎن اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ و ﻧ آﮔﺎﻫﻲﻧﺘﺎﻳﺞ ﺳﺎﻳﺮ ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﺎ ﻛﻪ در زﻣﻴﻨﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ آﻣﻮزش ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮ ﻣﻴﺰان 
داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺿﻌﻴﻒ ﺑﻮده و  آﮔﺎﻫﻲو ﻫﺶ ﻫﺎ ﻫﻢ ﻗﺒﻞ از آﻣﻮزش ﺳﻄﺢ ﭘﮋ ﺑﻪ اﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻛﻪ در ﺳﺎﻳﺮ (42, 22, 12, 51, 41, 11)ﻫﻤﺎﻫﻨﮓ اﺳﺖ
   ﺑﻌﺪ از آﻣﻮزش ﺗﺎ ﺣﺪي ﺑﻬﺒﻮد ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﻮد.
ﻪ ﻋﺒﺎرت دﻳﮕﺮ ﺑﺎ و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﺳﻦ آﻧﻬﺎ وﺟﻮد داﺷﺖ و ﺑ آﮔﺎﻫﻲدر اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﻲ دار و ﻣﺜﺒﺖ ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺰان 
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ از اﻳﻦ ﻧﻈﺮ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ  و ﻧﮕﺮش آﻧﻬﺎ در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده اﻓﺰاﻳﺶ ﭘﻴﺪا ﻣﻲ ﻛﺮد. آﮔﺎﻫﻲاﻓﺰاﻳﺶ ﺳﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن، ﻣﻴﺰان 
ﺎل در ﺳ "ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺷﻬﺮ ﻗﺰوﻳﻦ"ﻫﻤﺎﻫﻨﮓ اﺳﺖ. ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ آﻧﻬﺎ ﻫﻢ ﻛﻪ در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻌﻴﻴﻦ  ﺳﻴﻤﺒﺮ و ﻫﻤﻜﺎران
ﻧﻬﺎ در ﻣﻮرد ﻣﻘﻮﻟﻪ ﻫﺎي آو ﻧﮕﺮش  آﮔﺎﻫﻲﻣﺎري ﻣﺜﺒﺖ و ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﻦ ﺳﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن و ﻣﻴﺰان آﺑﻮد ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ  2831
در  و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن آﮔﺎﻫﻲ. ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ وﺟﻮد ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻴﻦ ﺳﻦ و ﻣﻴﺰان (01)وﺟﻮد داﺷﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري )ﺷﺎﻣﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده(
  .(91, 51, 11)ﻫﻢ ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﺎ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻫﻤﺎﻫﻨﮓ اﺳﺖ ١آﻳﺠﻴﻦو  در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺤﻤﻮدي ﻓﺮ و ﭘﺎرﺳﺎﻧﻴﺎ ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده
ﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﺴﺮان ﺗﻨﻈ و ﻧﮕﺮش در ﻣﻮرد آﮔﺎﻫﻲدر ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ دﺧﺘﺮان ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻣﻌﻨﻲ داري ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﺑﺎﻻﺗﺮي از ﻧﻈﺮ 
دﺧﺘﺮان ﺑﻴﺶ از  آﻳﺠﻴﻦﻫﻤﺎﻫﻨﮓ اﺳﺖ زﻳﺮا در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  ٢ﺳﻮرﻫﺎﻳﻨﺪوو  آﻳﺠﻴﻦ ﺳﻴﻤﺒﺮ، ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ داﺷﺘﻨﺪ. از اﻳﻦ ﺣﻴﺚ 
ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده  ﻫﻢ دﺧﺘﺮان ﻧﮕﺮش ﺑﻬﺘﺮي در ﻣﻮرد ﺳﻮرﻫﺎﻳﻨﺪوﺑﺎرداري ﺷﻨﻴﺪه ﺑﻮدﻧﺪ و در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﭘﺴﺮان در ﻣﻮرد روش اورژاﻧﺴﻲ 
ﺑﻴﺸﺘﺮي در ﻣﻮرد روش ﻫﺎي  آﮔﺎﻫﻲو در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺳﻴﻤﺒﺮ ﻫﻢ دﺧﺘﺮان  (52, 91)ن ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﺴﺮان داﺷﺘﻨﺪآو ﺿﺮورت ﻫﺎي ﻓﺮدي و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ 
 ﻟﻌﻪ ﻣﺬﻛﻮرﺎدر ﻣﻄﻫﻤﺎﻫﻨﮓ ﻧﻴﺴﺖ زﻳﺮا ﻛﻪ  88در ﺳﺎل ﭘﺎرﺳﻲ ﻧﻴﺎ ﻪ . اﻣﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻓﻮق ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌ(01)ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﺴﺮان داﺷﺘﻨﺪ
                                                            
 nigyA 1
 odniahroS 2
 ٩٢
 
ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﻛﻪ ﺷﺎﻳﺪ ﻋﻠﺖ اﻳﻦ ﻧﺎﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ در ﻧﺘﺎﻳﺞ  (51)وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖو ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺎ ﺟﻨﺴﻴﺖ آﻧﻬﺎ   آﮔﺎﻫﻲارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺰان 
 4ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ و وﺟﻮد ﺣﺪاﻛﺜﺮ ﺗﻨﻮع در ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺟﻤﻊ آوري اﻃﻼﻋﺎت از داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در 
ﺑﺎﺷﺪ در ﺣﺎﻟﻴﻜﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﭘﺎرﺳﻲ ﻧﻴﺎ  ﺑﺎ رﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﺘﻨﻮع داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺘﻔﺎوت ﺷﺎﻣﻞ داﻧﺸﮕﺎه آزاد، ﭘﻴﺎم ﻧﻮر، ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻠﻲ و ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ
  ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮدﻧﺪ.و ﭼﻨﺪ رﺷﺘﻪ ﻣﺤﺪود ﻮﻧﻪ از داﻧﺸﮕﺎه آزاد ﻧﻤ 002ﺗﻌﺪاد 
 ﺗﺮ و ﻧﮕﺮش ﺑﻬﺘﺮي در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮادهﺑﺎﻻ آﮔﺎﻫﻲداﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺘﺎﻫﻞ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺠﺮد از  ،ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮﺑﺮاﺳﺎس ﻧﺘﺎﻳﺞ 
ﻣﺬﻛﻮر ﻫﻢ ﺑﻴﻦ  ﺎتو در ﻣﻄﺎﻟﻌ ﻫﻤﺨﻮاﻧﻲ داردو ﻣﻮﻗﺮ ي ﻓﺮ ﻣﺤﻤﻮد ،ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ از اﻳﻦ ﺣﻴﺚ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﭘﺎرﺳﻲ ﻧﻴﺎ ﺑﺮﺧﻮردار ﻫﺴﺘﻨﺪ.
و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺘﺎﻫﻞ از ﻧﻤﺮات ﺑﺎﻻﺗﺮي در  و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺮﺣﺴﺐ وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ دار وﺟﻮد داﺷﺖ آﮔﺎﻫﻲﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﺎﻣﻴ
زﻳﺮا ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  ﻫﻤﺎﻫﻨﮓ ﻧﻴﺴﺖﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺳﻴﻤﺒﺮ و ﻫﻤﻜﺎران  ﺣﺎﺿﺮ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎا .(42, 51, 11)آﮔﺎﻫﻲ و ﻧﮕﺮش ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪ
و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻮرد ﻣﺒﺎﺣﺚ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري از ﺟﻤﻠﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده و وﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن  آﮔﺎﻫﻲت ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﻦ آﻧﻬﺎ ﺗﻔﺎو
  .(01)وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ
و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ وﺟﻮد داﺷﺖ ﻛﻪ آزﻣﻮن ﺗﻌﻘﻴﺒﻲ  آﮔﺎﻫﻲﻲ داري ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨ
ﺑﻪ اﻳﻦ ﺗﻮﻛﻲ وﺟﻮد ﺗﻔﺎوت ﺑﻴﻦ ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻛﺎرداﻧﻲ، ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ، ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ و ﺑﺎﻻﺗﺮ و دﻛﺘﺮاي ﺣﺮﻓﻪ اي را ﻧﺸﺎن داد. 
و ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ﺑﺎ ﻫﻢ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﻘﺎﻃﻊ ﻛﺎرداﻧﻲ  آﮔﺎﻫﻲﺻﻮرت ﻛﻪ در ﻣﻮرد 
و ﻣﻘﻄﻊ دﻛﺘﺮاي ﺣﺮﻓﻪ اي )ﺷﺎﻣﻞ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﭘﺰﺷﻜﻲ و دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﻜﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ( ﺑﺎ ﻫﻢ و ﺑﺎ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن  (D.hP)دﻛﺘﺮاي ﺗﺨﺼﺼﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮ
و  آﮔﺎﻫﻲﺗﺮ و دﻛﺘﺮاي ﺣﺮﻓﻪ اي ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻛﺎرداﻧﻲ و ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار داﺷﺘﻨﺪ. داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﻘﺎﻃﻊ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ و ﺑﺎﻻ
ﺗﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻛﺎرداﻧﻲ و ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ داﺷﺘﻨﺪ. ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻣﺸﺎﺑﻬﻲ در ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ارﺗﺒﺎط ﺑﻴﻦ ﻣﻘﺎﻃﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ و ﻣﻴﺰان ﻧﮕﺮش ﺑﺎﻻ
 ﺟﻤﻌﻴﺖ درس آﻣﻮزش ﺗﺄﺛﻴﺮﻛﻪ  ؛6831ﻣﻮﻗﺮ و ﻫﻤﻜﺎران  ﭘﮋوﻫﺶدر و ﺗﻨﻬﺎ  و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ آﮔﺎﻫﻲ
 آﺑﺎدان واﺣﺪ اﺳﻼﻣﻲ آزاد داﻧﺸﮕﺎه در ﺑﺎرداري از ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي روﺷﻬﺎي ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ دﺧﺘﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ ﻣﻴﺰان ﺑﺮ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ و
و ﻧﮕﺮش آﻧﻬﺎ  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات  ؛ه ﺑﻮد، داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن دو ﻣﻘﻄﻊ ﻛﺎرداﻧﻲ و ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﻮدﻧﺪدادﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار 
  و از اﻳﻦ ﺣﻴﺚ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻫﻤﺎﻫﻨﮓ اﺳﺖ. (42)ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از آﻣﻮزش ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻣﻘﻄﻊ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﺎ ﻫﻢ ﻧﺪاﺷﺖ
داﻧﺸﮕﺎه آزاد، ﭘﻴﺎم ﻧﻮر، ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻞ و ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻧﺸﺎن داد، ﺑﻪ  4ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ داري ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در 
ﺮات ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار ﻧﺪاﺷﺖ اﻣﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤداﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﭘﻴﺎم ﻧﻮر و ﺑﻴﻦ اﻟﻤﻠﻞ و ﻧﮕﺮش  آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات ﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت ﻛ
زاد و ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺑﺎ ﻫﻢ و ﺑﺎ دو ﮔﺮوه دﻳﮕﺮ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار داﺷﺖ. داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم آﮕﺎه ﻫﺎي و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸ آﮔﺎﻫﻲ
  ﺳﺎﻳﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﺷﺘﻨﺪ. و ﻧﮕﺮش را در در ﺑﻴﻦ  آﮔﺎﻫﻲﻤﺮات ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧ
و ﻧﮕﺮش  آﮔﺎﻫﻲزﻳﺮا در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ آﻧﻬﺎ ﻫﻢ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻴﻦ رﺗﺒﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ از اﻳﻦ ﺣﻴﺚ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ﺳﻴﻤﺒﺮ و ﻫﻤﻜﺎران اﺳﺖ 
اﺷﺖ ﺑﺎروري از ﺟﻤﻠﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده وﺟﻮد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﮔﺮوه ﻫﺎي ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﻓﻨﻲ و ﻣﻬﻨﺪﺳﻲ، ﻋﻠﻮم اﻧﺴﺎﻧﻲ و ﻋﻠﻮم ﭘﺎﻳﻪ در ﻣﻮرد ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺑﻬﺪ
 .(01)داﺷﺘﻨﺪ در زﻣﻨﻴﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﻪ ﮔﺮوه دﻳﮕﺮ آﮔﺎﻫﻲداﺷﺖ و داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺑﺎﻻﺗﺮﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ رﺗﺒﻪ 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﭘﺎرﺳﻲ ﻧﻴﺎ و ﻫﻤﻜﺎران ﻫﻢ ﻣﺸﺎﺑﻬﺖ داﺷﺖ زﻳﺮا ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ آﻧﻬﺎ ﻫﻢ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﻜﺪه ﻋﻠﻮم 
 ٠٣
 
ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﻜﺪه ﻫﺎي اﻟﻬﻴﺎت، ﻋﻠﻮم ﺳﻴﺎﺳﻲ، ﺣﺴﺎﺑﺪاري و ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ داﺷﺘﻨﺪ و در ﺑﻴﻦ  ﻣﻮردﺑﺎﻻﺗﺮي در  آﮔﺎﻫﻲ
وﺟﻮد ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻴﻦ . (51)ﺑﺮﺧﻮردار ﺑﻮدﻧﺪ آﮔﺎﻫﻲﻣﻴﺰان  ﻦﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪه ﻫﻢ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﻴﻜﺮوﺑﻴﻮﻟﻮژي از ﺑﺎﻻﺗﺮﻳ رﺷﺘﻪ ﻫﺎي
  . (11)و ﻧﮕﺮش در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺤﻤﻮدي ﻓﺮ ﻫﻢ ﺗﺎﻳﻴﺪ ﺷﺪه اﺳﺖ آﮔﺎﻫﻲرﺷﺘﻪ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ و ﻣﻴﺰان 
 ﻣﺤﻞ داﻧﺸﮕﺎه در درﺳﻲ واﺣﺪﻫﺎي از ﻳﻜﻲ ﻋﻨﻮان ﺑﻪ را ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻫﺎي ﻧﻤﻮﻧﻪ از%( 94/1) ﻧﻔﺮ 497 ﺣﺎﺿﺮ ﭘﮋوﻫﺶ در
%( 63/4) ﻧﻔﺮ 982 ،داﺷﺘﻨﺪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ واﺣﺪ اراﺋﻪ ﻧﺤﻮه از ﻛﻤﻲ ﺑﺴﻴﺎر و ﻛﻢ رﺿﺎﻳﺖ آﻧﻬﺎ%( 95/9)ﻧﻔﺮ 674 ﻛﻪ ﺑﻮدﻧﺪ ﮔﺬراﻧﺪه ﺧﻮد ﺗﺤﺼﻴﻞ
 اﻳﻦ در ﻣﺪرس ﺗﺪرﻳﺲ ﻧﺤﻮه از%( 47/2) ﻧﻔﺮ 985 و ﻛﺮدﻧﺪ ارزﻳﺎﺑﻲ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺣﺪ در را واﺣﺪ اﻳﻦ ﺗﺪرﻳﺲ ﺑﺮاي ﻳﺎﻓﺘﻪ اﺧﺘﺼﺎص ﺳﺎﻋﺎت ﻣﻴﺰان
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دواﺗﻲ و ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ از اﻳﻦ ﺣﻴﺚ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ دواﺗﻲ و ﺟﻌﻔﺮي ﻫﻤﺨﻮاﻧﻲ ﻧﺪارد.  .داﺷﺘﻨﺪ ﻛﻢ و ﻛﻢ ﺑﺴﻴﺎر رﺿﺎﻳﺖ واﺣﺪ
اده ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ اﻛﺜﺮ در ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﻈﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﺷﻬﺮ ﺗﻬﺮان در ﻣﻮرد درس ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺷﻨﺎﺳﻲ و ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮ 7831ﺟﻌﻔﺮي 
در ﺣﺪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻛﺎرﺑﺮدي ﺑﻮدن ﻗﺮار دارد و ﺗﻘﺮﻳﺒﺎ ﺑﻴﺶ از ﻧﻴﻤﻲ از  داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻣﺒﺎﺣﺚ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده اراﺋﻪ ﺷﺪه در ﻗﺎﻟﺐ اﻳﻦ واﺣﺪ درﺳﻲ
% از 73/7ﺖ. داﻧﺸﺠﻮي ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪه( ﻣﻌﺘﻘﺪ ﺑﻮدﻧﺪ ﻛﻪ ﻣﻴﺰان واﺣﺪ اﺧﺘﺼﺎص ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﺮاي اﻳﻦ ﻣﻨﻈﻮر ﻛﺎﻓﻲ اﺳ 0001ﻧﻔﺮ از  225)داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
ﻋﻠﺖ ﻧﺎﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ ﺑﻴﻦ . (31)داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن رﺿﺎﻳﺖ ﻣﺘﻮﺳﻄﻲ از ﻧﺤﻮه ﺗﺪرﻳﺲ اﺳﺘﺎد و ﺑﺮاﻧﮕﻴﺨﺘﻦ ﻋﻼﻗﻤﻨﺪي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺗﻮﺳﻂ ﻣﺪرس داﺷﺘﻨﺪ
ﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ و ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دواﺗﻲ و ﺟﻌﻔﺮي ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ  ﺗﻐﻴﻴﺮ در ﻧﻈﺮات و اﻧﺘﻈﺎرات داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﺎ ﮔﺬﺷﺖ زﻣﺎن ﺑﺎﺷﺪ و اﻳﻨﻜﻪ ﻧ
   ﻧﻬﺎ ﺑﺎﻳﺪ ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﻗﺮار ﮔﻴﺮد.آاﻃﻼﻋﺎت ﺻﺤﻴﺢ ﺑﻪ ﻣﻮزش و اراﺋﻪ آﻧﻴﺎزﻫﺎي ﺑﺎروري ﺟﻮاﻧﺎن اﻣﺮوزه دﺳﺘﺨﻮش ﺗﻐﻴﻴﺮاﺗﻲ ﻛﻪ ﺷﺪه ﻛﻪ در روﻧﺪ 
ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ ﻣﻨﺒﻊ ﻛﺴﺐ %( ﻣﻴﺰان اﻃﻼﻋﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺧﻮد را در ﺣﺪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ارزﻳﺎﺑﻲ ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ و 84/5در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ اﻛﺜﺮ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن )
ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ ﻣﻨﺒﻊ ﻛﺴﺐ ﺑﻴﺎن ﻛﺮدﻧﺪ.  %(42/9%( و ﺳﭙﺲ ﻛﺘﺐ ﻣﺮﺑﻮط )43/8اﻃﻼﻋﺎت ﺧﻮد در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده را دوﺳﺘﺎن و ﻫﻤﺴﺎﻻن )
اﻃﻼﻋﺎت داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در زﻣﻴﻨﻪ ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﺎ ﻫﻢ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮد ﺑﺮاي ﻣﺜﺎل ﻣﺠﻼت، روزﻧﺎﻣﻪ و ﻛﺘﺐ ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ در 
 ﻫﻤﻪذﻛﺮ ﺷﺪه ﺑﻮد.  (42)، دوﺳﺘﺎن و اﻗﻮام در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻮﻗﺮ(41, 31)، آﻣﻮزش داﻧﺸﮕﺎﻫﻲ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دواﺗﻲ و ﻏﻔﺎري(11)ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺤﻤﻮدي ﻓﺮ
ﺳﻌﻲ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ اﻃﻼﻋﺎت را از دﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ اﻃﻼﻋﺎت ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮاي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﺳﺖ و اﻳﻨﻜﻪ آﻧﻬﺎ اﻫﻤﻴﺖ  ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻳﻦ
ﻧﻜﺘﻪ ﺟﺎﻟﺐ ﺗﻮﺟﻪ اﻳﻦ اﺳﺖ ﻛﻪ در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺎ وﺟﻮد اﻳﻨﻜﻪ ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ  دﺳﺘﺮﺳﻲ راﺣﺖ ﺗﺮي ﺑﻪ آن دارﻧﺪ، ﻛﺴﺐ ﻛﻨﻨﺪ.ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ ﻛﻪ 
ﻧﻤﺮه ﻣﻨﺒﻊ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده، دوﺳﺘﺎن و ﻫﻤﺴﺎﻻن و ﻛﺘﺐ ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ذﻛﺮ ﺷﺪه ﺑﻮد، اﻣﺎ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
آﮔﺎﻫﻲ و ﻧﮕﺮش ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻣﻌﻨﻲ دار ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻫﺎﻳﻲ ﺑﻮد ﻛﻪ اﻃﻼﻋﺎت ﺧﻮد را از ﻃﺮﻳﻖ آﻣﻮزش در داﻧﺸﮕﺎه و ﭘﺲ از آن از ﻃﺮﻳﻖ ﻛﻼس 
  را ﺑﻪ ﺟﻮاﻧﺎن ﺑﻴﺶ از ﭘﻴﺶ ﻧﺸﺎن ﻣﻴﺪﻫﺪ. ﻫﺎي ﻣﺸﺎوره ﭘﻴﺶ از ازدواج ﻛﺴﺐ ﻛﺮده ﺑﻮدﻧﺪ. اﻳﻦ ﻣﺴﺎﻟﻪ اﻫﻤﻴﺖ آﻣﻮزش ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده 
 ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮی:
  ﺣﻘﻮق از ﺑﺎروري ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺧﺪﻣﺎت و اﻃﻼﻋﺎت ﺑﻪ دﺳﺘﺮﺳﻲ ، 9991 و 4991 ﺳﺎل در ﺗﻮﺳﻌﻪ و ﺟﻤﻌﻴﺖ اﻟﻤﻠﻠﻲ ﺑﻴﻦ ﻛﻨﻔﺮاﻧﺲ ﺑﻴﺎﻧﻴﻪ ﻃﺒﻖ
از  ﺧﺪﻣﺎتﺑﺨﺸﻲ از اﻳﻦ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان دﺳﺘﺮﺳﻲ ﺑﻪ اﻃﻼﻋﺎت و ﺧﺪﻣﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده و  ﻫﺴﺘﻨﺪ آن ﺗﺄﻣﻴﻦ ﺑﻪ ﻣﻮﻇﻒ ﻫﺎ دوﻟﺖ ﻛﻪ اﺳﺖ ﺟﻮاﻧﺎن
 ﺑﺮاي ﺗﻀﻤﻴﻨﻲ ﻋﻨﻮان ﺑﻪ ﺑﻠﻜﻪ ﺣﻖ ﻳﻚ اﺣﻘﺎق ﻋﻨﻮان ﺑﻪ ﺗﻨﻬﺎ ﻧﻪ ﺑﺎروري ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺧﺪﻣﺎت و ﻋﺎتاﻃﻼ ﺗﺄﻣﻴﻦ. (62, 1) اﺳﺖﺣﻘﻮق ﺟﻮاﻧﺎن 
 و ﺟﻤﻌﻴﺖ اﻟﻤﻠﻠﻲ ﺑﻴﻦ ﻛﻨﻔﺮاﻧﺲ ﺑﻴﺎﻧﻴﻪ ﺑﻪ ﺑﻨﺎ. (01)دارد ﺑﺴﺘﮕﻲ ﺟﻮاﻧﺎن ﺳﻼﻣﺖ ﺑﻪ ﻫﻤﮕﻲ ﻛﻪ ﻛﺸﻮرﻫﺎﺳﺖ ﺗﻮﺳﻌﻪ و ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺳﻼﻣﺖ آﻳﻨﺪه،
 ١٣
 
 ﺧﺼﻮص در آﮔﺎﻫﺎﻧﻪ ﺑﺘﻮاﻧﻨﺪ ﺗﺎ ﺑﺎﺷﻨﺪ داﺷﺘﻪ دﺳﺘﺮﺳﻲ آن ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻪ و ﺑﺪاﻧﻨﺪ ﺑﺎروري ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﻮرد در دارﻧﺪ ﺣﻖ ﺟﻮاﻧﺎن ،4991 ﺳﺎل در ﺗﻮﺳﻌﻪ
   .(1)ﺑﮕﻴﺮﻧﺪ ﺗﺼﻤﻴﻢ ﺧﻮد  ﺑﺎروري ﻣﺴﺎﺋﻞ
ﻛﻪ در ﻛﺸﻮرﻫﺎي ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻳﺎﻓﺘﻪ و در ﺣﺎل ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻫﻤﻮاره در ﻛﺎﻧﻮن ﺗﻮﺟﻪ  اﺳﺖ ﺑﺎ اﺑﻌﺎد اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و اﻗﺘﺼﺎدي ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﻔﻬﻮﻣﻲ
ﻣﺖ ﺳﻴﺎﺳﺘﮕﺬاري ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ ﺟﺎﻣﻌﻪ اﺳﺖ. اﻳﻦ ﻣﻔﻬﻮم در ﻛﺸﻮرﻫﺎﻳﻲ ﺑﺎ ﺳﺎﺧﺘﺎر ﺟﻮان در ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ اﺳﺖ، ﭼﺮا ﻛﻪ ﺳﻼ
ﺟﻮاﻧﺎن ﻣﺘﺮادف ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ اﺳﺖ. ﻫﺪف از ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻛﺎﻫﺶ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻳﻚ ﻛﺸﻮر ﻧﻴﺴﺖ ﺑﻠﻜﻪ ﻫﺪف از اﺟﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ 
ﺧﺪﻣﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻪ ﺟﻮاﻧﺎن اﻃﻼﻋﺎت در زﻣﻴﻨﻪ ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ اراﺋﻪ . (91)ﺧﺎﻧﻮاده اﻓﺰاﻳﺶ ﻧﺴﻠﻲ ﺑﺎ ﺳﻼﻣﺘﻲ و ﺷﺎداﺑﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ اﺳﺖ
در اﻳﻦ راﺳﺘﺎ ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻴﺰان آﮔﺎﻫﻲ و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﺑﻪ ﻋﻨﻮان . (11)و ﭘﺎﻳﺪار اﻧﺠﺎم ﺷﻮد ﺑﺎﻳﺪ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻣﺴﺘﻤﺮو ﺑﻪ ﺧﺼﻮص داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
ﻗﺸﺮ ﺟﻮان ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻛﻪ آﻳﻨﺪه ﺳﺎزان ﻛﺸﻮر ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ، ﮔﺎم ﻣﻬﻤﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺳﻌﻲ ﺷﺪ ﺗﺎ در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻪ آن ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﺷﻮد و ﻧﺘﺎﻳﺞ 
  ﺒﺎﺣﺚ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻮد.ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺒﻴﻦ آﮔﺎﻫﻲ ﺿﻌﻴﻒ و ﻧﮕﺮش ﻣﺘﻮﺳﻂ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻮرد ﻣ
ﻧﻴﺎز ﺑﺎ ﺗﻐﻴﻴﺮاﺗﻲ ﻛﻪ در دﻳﺪﮔﺎه و ﻋﻤﻠﻜﺮد ﻧﻮﺟﻮاﻧﺎن و ﺟﻮاﻧﺎن در زﻣﻴﻨﻪ ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺟﻨﺴﻲ و ﺑﺎروري در ﺟﻮاﻣﻊ ﻣﺨﺘﻠﻒ از ﺟﻤﻠﻪ اﻳﺮان وﺟﻮد دارد، 
ﻣﻄﻠﻮب و ﻧﮕﺮش روزاﻓﺰون ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ. داﺷﺘﻦ اﮔﺎﻫﻲ  از اﻫﻤﻴﺖﺟﻮاﻧﺎن ﺑﻪ اﻃﻼﻋﺎت و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري از ﺟﻤﻠﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده 
دارد. ﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺑﻪ دﻧﺒﺎل ﻣﺜﺒﺖ در اﺟﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري از ﺟﻤﻠﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﺰاﻳﺎي ﻛﻮﺗﺎه و ﺑﻠﻨﺪ ﻣﺪت ﺑﺮاي ﺟﻮاﻧﺎن 
 ﺘﻲ،ﻣﻘﺎرﺑ ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎري ﺑﺮوز و ﻣﺘﻌﺎﻗﺐ آن، ازدواج از ﻗﺒﻞ ﺟﻨﺴﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻛﺸﻮر ﻣﺎ ﻫﻢ واﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎﻳﻲ ﻧﻈﻴﺮ در ﺑﻴﻦ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎناﻧﺠﺎم ﺷﺪه 
 ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻮرد ﺟﻮاﻧﺎن اﻛﺜﺮﻣﻮﺿﻮع ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ اﻳﻦ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﺎ وﺟﻮد اﻋﺘﻘﺎد . در ﺑﻴﻦ ﺟﻮاﻧﺎن وﺟﻮد دارد اﻳﻤﻦ ﻏﻴﺮ ﻫﺎي ﺳﻘﻂ و ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺣﺎﻣﻠﮕﻲ
 و ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻫﺎي روش آﻣﻮزش ﺑﻪ ﻧﺘﻴﺠﻪ در وﻨﺪ ﻫﺴﺘ ﻣﺨﺎﻟﻒ ﻋﻘﻴﺪه اﻳﻦ ﺑﺎ ﻧﻴﺰ اﻗﻠﻴﺘﻲ اﻣﺎ ازدواج، زﻣﺎن ﺗﺎ ﺟﻨﺴﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ از ﺧﻮدداري ﺑﻪ
 را اﻣﺮ اﻳﻦ ﻛﻪ ﻛﺴﺎﻧﻲ ﺑﺮاي و آﻳﻨﺪ ﻧﻤﻲ ﻧﻈﺮ ﺑﻪ ﮔﺮاﻳﺎﻧﻪ واﻗﻊ ﻫﻤﻴﺸﻪ اﻣﺎ ﻫﺴﺘﻨﺪ، آل اﻳﺪه ﺧﻮدداري ﻫﺎي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اﮔﺮﭼﻪ. (01)دارﻧﺪ ﻧﻴﺎز ﻲﻣﺤﺎﻓﻈﺘ
 ﻓﻌﺎل ﺟﻨﺴﻲ ﻟﺤﺎظ از ﻛﻪ اﻓﺮادي ﺑﻪ ﻣﺤﺎﻓﻈﺘﻲ ﻫﺎي روش آﻣﻮزش ﻛﻪ اﺳﺖ داده ﻧﺸﺎن ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت اراﺋﻪ ﺷﻮد. يﮕﺮدﻳ ﻫﺎي ﭘﻴﺎم ﺑﺎﻳﺪ ،ﭘﺬﻳﺮﻧﺪ ﻧﻤﻲ
 ﻣﺘﻤﺮﻛﺰ ﺟﻨﺴﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ از ﺧﻮدداري ﺑﺮ ﻓﻘﻂ ﻛﻪ ﻫﺎﻳﻲ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ. دارد ﺧﻮدداري ﻫﺎي روش آﻣﻮزش ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺗﺮي ﻃﻮﻻﻧﻲ و ﺑﻴﺸﺘﺮ اﺛﺮ ﻫﺴﺘﻨﺪ،
    .(72)ﺷﻮﻧﺪ ﻣﻲ ﺟﻨﺴﻲ رواﺑﻂ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻮﺟﺐ ،ﻫﺴﺘﻨﺪ
وﺟﻮد ﭼﻨﻴﻦ واﻗﻌﻴﺖ ﻫﺎﻳﻲ در ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻓﻌﻠﻲ، داﺷﺘﻦ داﻧﺶ ﻛﺎﻓﻲ در زﻣﻴﻨﻪ ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري و ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﺳﻼﺣﻲ ﺑﺎ ﻟﺬا 
ﻣﻘﺎرﺑﺘﻲ، ﺳﻘﻂ ﻏﻴﺮ اﻳﻤﻦ و  رواﺑﻂ ﺟﻨﺴﻲ ﭘﺮﺧﻄﺮ در ﺟﻮاﻧﺎن ﻛﻪ ﻋﻮارﺿﻲ ﭼﻮن ﺣﺎﻣﻠﮕﻲ ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ، اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﺑﻴﻤﺎرﻳﻬﺎيﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از اﺳﺖ ﺑﺮاي 
  ... در ﭘﻲ دارد.
 ﺑﻬﺒﻮد ﻛﻮدك، و ﻣﺎدر ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﻄﻠﻮب زﻳﺴﺘﻲ ﺳﻄﺢ ﺑﻪ رﺳﻴﺪناز ﻣﺰاﻳﺎي ﺑﻠﻨﺪﻣﺪت اﻓﺰاﻳﺶ آﮔﺎﻫﻲ ﺟﻮاﻧﺎن در ﻣﻮرد ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﻲ ﺗﻮان  
 و ﺧﺪﻣﺎﺗﻲ و آﻣﻮزﺷﻲ رﻣﺎﻧﻲد و ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ، اﻗﺘﺼﺎدي، ﻧﻈﺮ از زﻧﺪﮔﻲ اﺳﺘﺎﻧﺪارد اﻓﺰاﻳﺶ ﭘﺮﺧﻄﺮ، ﻫﺎي ﺑﺎرداري ﻛﺎﻫﺶ ﺗﻐﺬﻳﻪ، وﺿﻌﻴﺖ
  و ﺑﻪ ﻋﺒﺎرﺗﻲ ارﺗﻘﺎ ﺗﻮﺳﻌﻪ اﻧﺴﺎﻧﻲ در ﻛﺸﻮر ﻧﺎم ﺑﺮد. (51)ﺟﺎﻣﻌﻪ در ﻣﻌﻘﻮل و ﻣﻄﻠﻮب رﺷﺪ ﺑﻪ رﺳﻴﺪنو در ﻧﻬﺎﻳﺖ  ﺷﻐﻠﻲ ﻫﺎي ﻓﺮﺻﺖ اﻳﺠﺎد
داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن از ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ اﻃﻼﻋﺎت ﺧﻮد را ﻛﺴﺐ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ. ﺗﻔﺎوت در ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در 
ﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻧﺸﺎن از آن دارد ﻛﻪ ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﻛﺴﺐ اﻃﻼﻋﺎت در اﻳﻦ ﻣﻮرد، از ﻧﻴﺎزﻫﺎي اﺳﺎﺳﻲ ﺟﻮاﻧﺎن اﺳﺖ ﻛﻪ ﺳﻌﻲ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ و ﺳﺎﻳ
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 و ﺑﺪﻧﻲ ﺟﺪي ﻣﺸﻜﻼت ﺑﺎﻋﺚ اﻳﺠﺎد ﻧﺎﻣﻄﻤﺌﻦ و ﻧﺎآﮔﺎه ﻣﻨﺎﺑﻊ از اﻃﻼﻋﺎت ﻛﺴﺐ ﺑﺴﺎ ﭼﻪﺑﻪ ﻫﺮ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﭘﺎﺳﺨﻲ ﺑﺮاي ﺳﻮاﻻت ﺧﻮد ﺑﻴﺎﺑﻨﺪ. اﻣﺎ 
  ﺑﺮاي آﻧﻬﺎ ﺷﻮد. رواﻧﻲ
 ﺑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ روﺷﻬﺎي آﻣﻮزش، دﻫﻨﺪ ﻣﻲ ﺗﺸﻜﻴﻞ را ﺟﺎﻣﻌﻪ ازدواج آﺳﺘﺎﻧﻪ در و ﺟﻮان ﻗﺸﺮ از اي ﻋﻤﺪه ﺳﻬﻢ ﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎنﻧﺠﺎ ﻛآاز  
 و ﺳﻼﻣﺖ ﺗﺎﻣﻴﻦ دراز ﻃﺮﻳﻖ ﻣﻨﺎﺑﻊ آﮔﺎه و ﻣﻮﺛﻖ ﻛﻪ ﻫﻤﺎﻧﺎ آﻣﻮزش در ﻣﺤﻴﻂ داﻧﺸﮕﺎه و ﺗﻮﺳﻂ اﺳﺎﺗﻴﺪ ﻣﻨﺎﺳﺐ اﺳﺖ ﻧﻘﺶ ﻣﻬﻤﻲ  داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن
 ﺳﺒﺐ آﻣﻮزش، ﻳﻖﻃﺮ از اﻓﺮاد ﻧﮕﺮش و آﮔﺎﻫﻲ ارﺗﻘﺎي. (82)دارد ﻛﺸﻮر ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ اﻣﻜﺎﻧﺎت و ﺟﻤﻌﻴﺖ رﺷﺪ ﺑﻴﻦ ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ اﻳﺠﺎد
  .(62)ﺷﻮد ﻣﻲ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻨﻈﻴﻢ و ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري، زﻣﻴﻨﻪ در ﺑﺨﺼﻮص زﻧﺪﮔﻲ، ﺳﻄﻮح ﺗﻤﺎم در آﻧﺎن ﮔﻴﺮي ﺗﺼﻤﻴﻢ ﻗﺪرت اﻓﺰاﻳﺶ
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ و ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ ﻣﺒﻴﻦ ﺣﻜﺎﻳﺖ از ﻧﻴﺎز ﻣﺴﺘﻤﺮ و ﭘﺎﻳﺪار آﻣﻮزش ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻪ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن دارد.  ،در ﻛﻞ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ
ﺜﺒﺖ آﻣﻮزش در ارﺗﻘﺎي آﮔﺎﻫﻲ و ﻧﮕﺮش داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در ﻣﻘﻮﻟﻪ ﻫﺎي ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده اﺳﺖ. ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﻛﻪ ﺑﺮاي ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣ
ﺑﻪ ﻧﻴﺎزﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري و ﺟﻨﺴﻲ ﺟﻮاﻧﺎن و ﻫﺪاﻳﺖ آﻧﻬﺎ ﺟﻬﺖ ﺣﻔﻆ و ارﺗﻘﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري و ﺟﻨﺴﻲ ﺧﻮد، آﻣﻮزش ﻣﺴﺎﻳﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ 
  ﻴﻘﻲ ﺑﺎ ﻣﺴﺎﻳﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري اراﺋﻪ ﺷﻮد ﺗﺎ ﻧﻬﺎﻳﺖ ﺳﻮدﻣﻨﺪي را ﺑﺮاي آﻧﻬﺎ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ. ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮداه ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﻠﻔ
 :ﺑﺮای ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺁﻳﻨﺪﻩ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎدات
ﻃﺮاﺣﻲ و اﺟﺮاي ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻴﻔﻲ ﺟﻬﺖ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻧﻴﺎزﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن در زﻣﻴﻨﻪ ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده و ﻳﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت  
 ي و ﺟﻨﺴﻲﮔﺴﺘﺮده ﺗﺮ در زﻣﻴﻨﻪ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎرور
 ﻃﺮاﺣﻲ و ﺗﺪوﻳﻦ ﺑﺴﺘﻪ آﻣﻮزﺷﻲ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻪ ﺻﻮرت ادﻏﺎم ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺑﺎ آﻣﻮزش ﻣﺴﺎﻳﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري ﺑﺮاي داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
 ﺑﺮاﺳﺎس ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻧﻴﺎزﺳﻨﺠﻲ
 ﻃﺮاﺣﻲ، اﺟﺮا و ارزﺷﻴﺎﺑﻲ اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ اﻧﻮاع روش ﻫﺎي ﻧﻮﻳﻦ آﻣﻮزﺷﻲ در آﻣﻮزش ﻣﺴﺎﻳﻞ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎروري و ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده 
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Abstract 
Investigation  of  knowledge  and  attitude  of  Qazvin’s  university  students  toward  family 
planning 
Background: While current challenges to health  throughout  the world are many and serious,  the 
need to control one’s own fertility probably touches more lives thanany other health issue.So the job 
of  family  planning  never  will  be  finished.University  students  are  the  young  and  determinant 
generation  of  every  socitys’  future  that  their  knowledge  and  attitude  are  reflected  in  society. 
Investigating their knowledge and attitude toward family planning course (presented in university) is 
a key for authority to plan for mass education in society. 
Aim:Determining  knowledge  and  attitude of   Qazvin university  students  toward  family planning 
course and issues 
Method:   In  a  cross  sectional  survey,  1616  university  students  of  four  main  Qazvin 
universities were selected and investigated. Through a quota stratified sampling process and 
based on sex and number of students in each university, A three part questionnaire made by 
researchers was used to data collection.  
Finding: Majority of students have a weak level of knowledge and moderate attitude toward 
family planning methods.  There was  a  significant  relation between  students  age,  gender, 
marital  status, educational  level, university  and passing  family planning  course with  their 
knowledge and attitude(p<0.05).  there was  significant  relaƟon between educaƟonal  term 
and knowledge(p<0.001) but there was no relaƟon between educational term and attitude. 
Conclusion: As family planning education has significant short term and long term benefits 
for  youth  and  community;  keeping  young  people  safe  from  high  risk  sexual  behavior, 
unwanted  pregnancy,  unsafe  abortion,  STDs  and HIV/AIDS  ,…  and  in  long  term  having  a 
healthier  and  happier  generation;  and  according  to  our  finding  of  weak  level  of  family 
planning  knowledge  in  university  students,  the  need  to  family  planning  education  is 
continuous and incessant . 
Key  words:knowledge,  attitude,  university  students.  Family  planning  course  
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  در زﻧﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺣﺎﻣﻠﮕﻲ ﺧﺎرج رﺣﻤﻲ دارﻧﺪ  -د
  ﺪارماﻃﻼﻋﻲ ﻧ -ه
  (ﻫﺮ ﭼﻨﺪ وﻗﺖ ﻳﻜﺒﺎر اﺳﺖ؟DUIﭘﻴﮕﻴﺮي ﻫﺎي دﺳﺘﮕﺎه داﺧﻞ رﺣﻤﻲ ) -41
  ﻣﺎه  1ﻫﺮ  -اﻟﻒ
  ﻣﺎه 3ﻫﺮ  -ب 
  ﻣﺎه  6ﻫﺮ  -ج
  ﺳﺎﻟﻴﺎﻧﻪ  -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم-ه
  (ﻛﺪام اﺳﺖ؟DUIﻣﺰﻳﺖ دﺳﺘﮕﺎه داﺧﻞ رﺣﻤﻲ  ) -51
  ﻛﺎﻫﺶ ﺧﻮﻧﺮﻳﺰي ﻗﺎﻋﺪﮔﻲ        -اﻟﻒ
  اﺳﺘﻔﺎده آﺳﺎن ازاﻳﻦ روش          -ب
  اﻳﻦ روش         ﻛﺎﻫﺶ اﺣﺘﻤﺎل ﻋﻔﻮﻧﺖ در -ج
  ﻋﺪم ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﻳﺎدآوري روزاﻧﻪ در اﻳﻦ روش             -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  
  
 ٩٣
 
  ( اﺳﺖ؟DUIﻛﺪام ﻣﻮرد ﻣﻬﻢ ﺗﺮﻳﻦ ﻋﺎرﺿﻪ دﺳﺘﮕﺎه داﺧﻞ رﺣﻤﻲ) -61
  اﻓﺰاﻳﺶ دردوﺧﻮﻧﺮﻳﺰي ﻗﺎﻋﺪﮔﻲ     -اﻟﻒ
  ﻋﻔﻮﻧﺖ       -ب
  ﺗﺎﺧﻴﺮ در ﻗﺎﻋﺪﮔﻲ          -ج
  اﻓﺰاﻳﺶ ﻓﺸﺎر ﺧﻮن         -د
  ﺪارماﻃﻼﻋﻲ ﻧ -ه
  اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻴﻤﺎرﻳﻬﺎي ﻣﻘﺎرﺑﺘﻲ )آﻣﻴﺰﺷﻲ( ﻣﻮﺛﺮ اﺳﺖ؟ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﻛﺪاﻣﻴﻚ از روﺷﻬﺎي زﻳﺮدر  -71
  (       DUIدﺳﺘﮕﺎه داﺧﻞ رﺣﻤﻲ) -اﻟﻒ
  ﻗﺮص ﻫﺎي ﻫﻮرﻣﻮﻧﻲ      -ب
  ﻣﻨﻘﻄﻊ        -ج
  ﻛﺎﻧﺪوم           -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  ﻣﺰﻳﺖ اﺳﺘﻔﺎده از ﻛﺎﻧﺪوم ﻛﺪام اﺳﺖ؟ -81
  ﻦﻋﺪم اﻳﺠﺎد ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ در زوﺟﻴ -اﻟﻒ
  اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺑﺎﻻ -ب
  ﻛﺎﻫﺶ ﺧﻮﻧﺮﻳﺰي ﻗﺎﻋﺪﮔﻲ   -ج
  ﻃﻮﻻﻧﻲ ﺷﺪن ﻧﻌﻮظ در ﻣﺮدان  -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  ﻛﺪام ﮔﺰﻳﻨﻪ درﻣﻮرد ﻛﺎﻧﺪوم درﺳﺖ اﺳﺖ؟ -91
  ﻛﺎﻧﺪوم ﻓﻘﻂ داراي ﻳﻚ ﻧﻮع ﻣﺮداﻧﻪ ﻣﻴﺒﺎﺷﺪ      -اﻟﻒ
  اﺣﺘﻤﺎل ﺧﺎرج ﺷﺪن وﭘﺎره ﺷﺪن آن وﺟﻮد ﻧﺪارد -ب
  اﺳﺘﻔﺎده ازآن درﻫﺮﺳﻨﻲ ﻣﻤﻜﻦ ﻧﻴﺴﺖ      -ج
  ﻛﺎﻧﺪوم ﻳﻜﺒﺎرﻣﺼﺮف ﺑﻮده وﺑﺎﻳﺪ درﻫﺮﺑﺎرﻧﺰدﻳﻜﻲ از ﻛﺎﻧﺪوم ﺟﺪﻳﺪ اﺳﺘﻔﺎده ﻛﺮد -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  ﻛﺪام ﮔﺰﻳﻨﻪ از ﻣﻌﺎﻳﺐ ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﻣﻨﻘﻄﻊ ﻣﻴﺒﺎﺷﺪ؟ -02
  ﻟﺬت ﺟﻨﺴﻲ رادر ﻃﻲ ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻴﺪﻫﺪ  -اﻟﻒ
  اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺧﻮﺑﻲ ﻧﺪارد وﻣﻴﺰان ﺣﺎﻣﻠﮕﻲ درآن ﺑﺎﻻﺳﺖ  -ب
  ﻣﺮد دارد  اﺛﺮات روﺣﻲ رواﻧﻲ ﺑﺮاي زن و -ج
  ﺑﺎﻋﺚ ﻛﺎﻫﺶ ﻗﺪرت ﺑﺎروري ﺑﺮاي ﻣﺮد ﻣﻴﺸﻮد -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  اﺣﺘﻤﺎل ﺷﻜﺴﺖ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺑﺎرداري درﻛﺪاﻣﻴﻚ از روﺷﻬﺎي زﻳﺮ ﺑﻴﺸﺘﺮ اﺳﺖ؟ -12
  (       DUIدﺳﺘﮕﺎه داﺧﻞ رﺣﻤﻲ) -اﻟﻒ
           DLﻗﺮص -ب
  ﻛﺎﻧﺪوم        -ج
  ﻣﻨﻘﻄﻊ          -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  داﺋﻤﻲ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺑﺎرداري ﻣﻴﺒﺎﺷﺪ؟ﻛﺪاﻣﻴﻚ از روﺷﻬﺎي زﻳﺮ ﺟﺰو روﺷﻬﺎي  -22
  (          DUIدﺳﺘﮕﺎه داﺧﻞ رﺣﻤﻲ) -اﻟﻒ
  ﺑﺴﺘﻦ ﻟﻮﻟﻪ زﻧﺎن           -ب
  ﻛﭙﺴﻮل ﻛﺎﺷﺘﻨﻲ)ﻧﻮرﭘﻼﻧﺖ(            -ج
  ﻣﺎﻫﻪ            3آﻣﭙﻮﻟﻬﺎي  -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  
  
 ٠۴
 
  ﻣﺰﻳﺖ ﺑﺴﺘﻦ ﻟﻮﻟﻪ ﻣﺮدان)وازﻛﺘﻮﻣﻲ(ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺑﺴﺘﻦ ﻟﻮﻟﻪ زﻧﺎن)ﺗﻮﺑﻜﺘﻮﻣﻲ(ﭼﻴﺴﺖ؟ -32
  ﻃﻮل ﻣﺪت ﻋﻤﻞ در ﻣﺮدان ﻛﻤﺘﺮاﺳﺖ             -اﻟﻒ
  ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﺑﺎﻋﺚ ﻛﺎﻫﺶ ﻗﺪرت ﺑﺎروري وﻛﺎﻧﺴﺮ)ﺳﺮﻃﺎن(درﻣﺮدان ﺷﻮد -ب
  ﻋﻮارض ﻋﻤﻞ در ﻣﺮدان ﻛﻤﺘﺮ اﺳﺖ            -ج
  اﺣﺘﻤﺎل ﺑﺮﮔﺸﺖ ﺑﺎروري ﭘﺲ از ﺟﺮاﺣﻲ ﺗﺮﻣﻴﻤﻲ وﺟﻮد ﻧﺪارد -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  ﺳﻦ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﺮاي ﻋﻤﻞ ﺑﺴﺘﻦ ﻟﻮﻟﻪ در زﻧﺎن ﻛﺪام اﺳﺖ؟ -42
  ﻓﺮزﻧﺪ دارﻧﺪ                    2ﺳﺎل ﺑﻪ ﺑﺎﻻ ﻛﻪ ﺣﺪاﻗﻞ 53 زﻧﺎن -اﻟﻒ
  ﺳﺎل ﻛﻪ ﻓﺮزﻧﺪ دارﻧﺪ53 زﻧﺎن زﻳﺮ -ب
  ﺳﺎل ﻛﻪ ﻓﺮزﻧﺪ دارﻧﺪ                              54ﺑﺎﻻي  زﻧﺎن -ج
  ﺳﻨﻲ ﻣﻴﺘﻮان اﻳﻦ ﻋﻤﻞ را اﻧﺠﺎم داد ﻫﺮ در -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  ن )ﺗﻮﺑﻜﺘﻮﻣﻲ(ﭼﮕﻮﻧﻪ اﺳﺖ؟ﻣﺮاﺟﻌﺎت ﭘﻴﮕﻴﺮي ﭘﺲ از ﻟﻮﻟﻪ ﺑﺴﺘﻦ زﻧﺎ -52
  ﻳﻚ ﻫﻔﺘﻪ ﺑﻌﺪ           -اﻟﻒ
  ﻳﻚ ﻣﺎه ﺑﻌﺪ          -ب
  ﻓﻘﻂ در ﺻﻮرت ﺑﺮوز ﻋﻼﻳﻢ ﻋﻔﻮﻧﺖ وﺗﺐ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﺪ            -ج
  ﻧﻴﺎزي ﺑﻪ ﭘﻴﮕﻴﺮي ﻧﻴﺴﺖ -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  ﻛﺪام ﻣﻮرد ﻣﻨﻊ ﻣﻄﻠﻖ ﺑﺮاي ﻟﻮﻟﻪ ﺑﺴﺘﻦ ﻣﺮدان)وازﻛﺘﻮﻣﻲ(اﺳﺖ؟ -62
         وارﻳﻜﻮﺳﻞ وﻫﻴﺪروﺳﻞ ﺑﺰرگ     -اﻟﻒ
  ﻛﻢ ﺧﻮﻧﻲ ﺷﺪﻳﺪ        -ب
  ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻋﺪم ﻧﺰول ﺑﻴﻀﻪ ﻫﺎ         -ج
  ﻫﻴﭻ ﮔﻮﻧﻪ ﻣﻨﻊ ﻣﻄﻠﻘﻲ وﺟﻮد ﻧﺪارد -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  درﺻﻮرت داﺷﺘﻦ ﻧﺰدﻳﻜﻲ ﻣﺤﺎﻓﻈﺖ ﻧﺸﺪه ﻛﺪاﻣﻴﻚ از روﺷﻬﺎي زﻳﺮ ﻗﺎﺑﻞ اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻴﺴﺖ؟ -72
               DLﻗﺮص -اﻟﻒ
  (           DUIدﺳﺘﮕﺎه داﺧﻞ رﺣﻤﻲ) -ب
  ﻗﺮص داﻧﺎزول        -ج       
  آﻣﭙﻮل ﻳﻚ ﻣﺎﻫﻪ          -د       
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه       
  ﻓﺎﺻﻠﻪ ﮔﺬاري ﺑﻴﻦ ﻓﺮزﻧﺪان ﺣﺪاﻗﻞ ﭼﻨﺪ ﺳﺎل ﺑﻬﺘﺮاﺳﺖ ﺑﺎﺷﺪ؟ -82
  ﺣﺪاﻗﻞ ﻳﻜﺴﺎل        -اﻟﻒ
  ﺳﺎل       2ﺣﺪاﻗﻞ  -ب
  ﺳﺎل        3ﺣﺪاﻗﻞ  -ج
  ﺳﺎل       5ﺣﺪاﻗﻞ  -د
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  ﺑﻪ اﺳﺘﻔﺎده از روش دﻳﮕﺮي ﻫﺴﺖ؟آﻳﺎﻫﻤﺰﻣﺎن ﺑﺎﺷﻴﺮدﻫﻲ ﻧﻴﺎزي  -92
  ﺧﻴﺮ             -اﻟﻒ
  ﺑﻠﻲ         -ب
  ﺑﻬﺘﺮ اﺳﺖ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﻮد              -ج
  اﻃﻼﻋﻲ ﻧﺪارم -ه
  
  
 
 ١۴
 
 ﺳﻨﺠﺶ ﻧﮕﺮش  -ج
 
  ﻣﺨﺎﻟﻔﻢ  ﻧﻈﺮي ﻧﺪارم  ﻣﻮاﻓﻘﻢ  ﻛﺎﻣﻼ ﻣﻮاﻓﻘﻢ  ﺳﻮال  
          داﺷﺘﻦ اﻃﻼﻋﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻓﻘﻂ ﺑﺮاي ﺧﺎﻧﻢ ﻫﺎ ﻻزم اﺳﺖ.  1
          ﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮاي آﻗﺎﻳﺎن ﻧﻴﺰ ﻣﻔﻴﺪ اﺳﺖ.داﺷﺘﻦ اﻃﻼﻋ  2
         آﻣﻮزش ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮاي زوج ﻫﺎي ﺟﻮان ﻻزم اﺳﺖ.  3
          آﻣﻮزش ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در داﻧﺸﮕﺎﻫﻬﺎ ﻻزم اﺳﺖ.  4
          اﺳﺖ. )ﻛﻨﺘﺮل ﺟﻤﻌﻴﺖ( ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﻓﻘﻂ ﺑﺮاي ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻮاﻟﻴﺪ  5
          دﻫﺪ. ﻣﻔﻴﺪي در اﺧﺘﻴﺎر داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻗﺮارﻣﻲﺗﺪرﻳﺲ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در داﻧﺸﮕﺎه اﻃﻼﻋﺎت   6
          (ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ ﺷﺮﻋﻲ ﺟﺎﻳﺰ اﺳﺖ.DUIاﺳﺘﻔﺎده از دﺳﺘﮕﺎه داﺧﻞ رﺣﻤﻲ)  7
         ﻟﻮﻟﻪ ﺑﺴﺘﻦ در زﻧﺎن وﻣﺮدان ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ روش ﻋﻘﻴﻤﻲ داﺋﻤﻲ ﺑﻪ ﻟﺤﺎظ ﺷﺮﻋﻲ ﺟﺎﻳﺰ اﺳﺖ.  8
          ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻮدن ﺳﻄﺢ آﮔﺎﻫﻲ ﺑﺎﻣﺴﺌﻠﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ارﺗﺒﺎط دارد.  9
          ﻳﻴﻦ ﺑﻮدن ﺳﻄﺢ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺎﻣﺴﺌﻠﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ارﺗﺒﺎط دارد.ﭘﺎ  01
          ﻫﺒﺎﻋﺚ اﻓﺰاﻳﺶ رﻓﺎه اﻗﺘﺼﺎدي ﻣﻴﺸﻮدرﻋﺎﻳﺖ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاد  11
          اراﺋﻪ اﻃﻼﻋﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺎﻳﺪ ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﻗﺒﻞ از ازدواج ﺑﺎﺷﺪ.  21
          ﺗﺪرﻳﺲ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در داﻧﺸﮕﺎه ﺗﺎﺛﻴﺮي ﻧﺪارد.  31
          ﺎ اﻓﺰاﻳﺶ ﺳﻄﺢ ﺗﺤﺼﻴﻼت رﻋﺎﻳﺖ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﻮﺳﻂ اﻓﺮاد ﺑﻴﺸﺘﺮ اﺳﺖ.ﺑ  41
         اﺳﺘﻔﺎده از ﺳﻘﻂ ﺟﻨﻴﻦ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻜﻲ از روﺷﻬﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﻼﻣﺎﻧﻊ اﺳﺖ.  51
          ﺗﺪرﻳﺲ واﺣﺪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده در داﻧﺸﮕﺎه ﺗﻮﺳﻂ اﺳﺘﺎد ﻫﻢ ﺟﻨﺲ  ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑﻴﺸﺘﺮي دارد.  61
ﻮرﻣﻮﻧﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻗﺮﺻﻬﺎ وآﻣﭙﻮﻟﻬﺎ ي ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از ﺑﺎرداري از ﻟﺤﺎظ اﺳﺘﻔﺎده از روﺷﻬﺎي ﻫ  71
  ﺷﺮﻋﻲ ﺑﻼﻣﺎﻧﻊ اﺳﺖ.
        
ﺗﻮﺿﻴﺢ درﻣﻮرد آﻧﺎﺗﻮﻣﻲ دﺳﺘﮕﺎه ﺗﻨﺎﺳﻠﻲ زﻧﺎن وﻣﺮدان ﺑﺎﻋﺚ درك ﺑﻬﺘﺮ روﺷﻬﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ   81
  ﺧﺎﻧﻮاده ﻣﻴﺸﻮد.
        
اد ﺑﺎرداري در ﺑﺮﻗﺮاري ﻫﺮ ﻧﻮ ع راﺑﻄﻪ ﺟﻨﺴﻲ ﺗﻮﺳﻂ اﻓﺮ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از اﺳﺘﻔﺎده از روﺷﻬﺎي   91
  ﻻزم اﺳﺖ.          
        
          داﺷﺘﻦ اﻃﻼﻋﺎت ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده از ﺳﻨﻴﻦ ﺑﻠﻮغ ﺗﻮﺻﻴﻪ ﻣﻴﺸﻮد.  02
          اراﺋﻪ ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮادﻫﺒﻪ ﻣﻴﺰان ﻳﻚ واﺣﺪ در داﻧﺸﮕﺎه ﻛﺎﻓﻲ اﺳﺖ.  12
          اﺟﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده از ﺳﻮي اﻓﺮاد اﻣﺮي اﺧﺘﻴﺎري اﺳﺖ.  22
          ﻫﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده ﺿﺮوري اﺳﺖ. ﻣﺸﺎرﻛﺖ ﻣﺮدان در اﺟﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ  32
ﻣﺸﻜﻼت ﻧﺎﺷﻲ از  ﻋﻔﻮﻧﺘﻬﺎي ﺟﻨﺴﻲ و ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از در  اﺟﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺧﺎﻧﻮاده  42
  آن در ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻣﻮﺛﺮ اﺳﺖ.
        
  
 
 
 
